
Changement d’adresse – Ordre

N° de client

A compléter par la Banque Raiffeisen.

à l’att. de

Case postale:

à l’att. de

Case postale:

Téléphone professionnel

 avec effet immédiat	  à partir du:

Lieu, date	 Signature du client

Client – Changement d’adresse

Banque Raiffeisen
Société coopérative

Nom:

Prénom:

Données par le passé:

c/o

Rue/N°:

NPA/Localité: 

Données désormais:

c/o

Rue/N°:

NPA/Localité: 

Les nouvelles indications sont valables: 

Le changement d’adresse vaut également pour:

Prénom: Nom: Date de naissance:

Prénom: Nom: Date de naissance:

Prénom: Nom: Date de naissance:

Remarques:

présent texte s’applique par analogie aux personnes de sexe féminin ainsi qu’à une pluralité de personnes.

Banque Raiffeisen

03233 | 072019
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 et le renvoyer à votre Banque Raiffeisen.
	Adresse Ihrer Raiffeisenbank: Adresse Ihrer Raiffeisenbank
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