
Changement d’adresse

Merci de faciliter le traitement de votre demande en remplissant dûment tous les champs et en

signant le présent formulaire avant de nous le retourner.

 Monsieur  Madame 

Date de naissance:

Prénom: 

Nom:

No. de carte:

Mon ancienne adresse:

Rue/no:

NPA/localité:

Téléphone:

Ma nouvelle adresse:

Rue/no:

NPA/localité:

Téléphone:

Valable à partir de:

Lieu: 

Date:

Signature du titulaire de la carte principale:

Veuillez envoyer le changement d’adresse dûment complété et signé à:

Cembra Money Bank SA

Cards Services

Case postale

8048 Zurich
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