
  

ROYAUME DE BELGIQUE – PROVINCE DE LIEGE – ARRONDISSEMENT DE VERVIERS 

ADMINISTRATION COMMUNALE DE THEUX 

  

Place du Perron, 2 – 4910 THEUX http://www.theux.be E-mail : info@theux.be 

Tél : 087/53.92.10   

 
 

Ce formulaire doit être rentré au plus tard pour le 1er décembre de l’année de l’intervention 
Par mail à info@theux.be – Par courrier ou à déposer à : Place du Perron 2 à 4910 THEUX 

 

PRIME POUR LA DESTRUCTION D'UN NID DE FRELONS ASIATIQUES 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Nom : ………………………………………  Prénom : ………………………………………………….. 

Adresse :  ...................................................................................................................................................  

 ....................................................................................................................................................................  

Téléphone :  ...........................................................  Email :  .........................................................................   

Numéro de compte bancaire : BE  _______________________________________  

 

CADRE 1 : IDENTITE DU DEMENDEUR 

Adresse du nid :  ..............................................................................................................................  

 .........................................................................................................................................................  

Nom de l’entreprise qui a réalisé la destruction : ............................................................................   

Date de la destruction : …………/ ……….. / 20………… 

CADRE 2 : INFORMATIONS SUR l’INTERVENTION 

Je déclare sur l'honneur que ce formulaire est complet, sincère et exact. Je reconnais que la commune peut 
contrôler l'exactitude des informations et que toute prime indûment octroyée pourra être récupérée. 
 
 
Documents obligatoires à joindre à ma demande :  

☐ Une copie de la facture détaillée de l'intervention. 

☐ Une photo avant l'intervention et une photo après l'intervention 

 
 
Fait à :      Le :  
 
Signature du demandeur :  

 
 

it à __________________________, le _____ / _____ / 20___ 

CADRE 3 : SIGNATURE 

http://www.theux.be/
mailto:info@theux.be

