cornercard

Confirmation du changement de nom.

Données personnelles

Numérodecarte: L1 | [ | | | | [ | | [ | | [ | |

Prénom Nom

Rue/n° NPA/lieu

Téléphone privé Téléphone professionnel
E-mail

J'autorise la Corner Banque SA a utiliser mon adresse e-mail pour ses activités de marketing.

Changement de nom

Je vous confirme le changement de mon nom:

Voici comment mon nom doit apparaitre sur la carte (prénom/nom): L1 1 1 1 1Lk
(20 caracteres au max, espaces comprises, sans trémas ni accents)

Important

®m \euillez nous retourner une copie d'un document officiel
®m \euillez nous retourner votre carte coupée en deux
m \euillez nous retourner le formulaire signé avec votre nouveau nom

Observations

Signature

Lieu/date Signature _X

W3

A

Veuillez retourner le formulaire dment complété et signé au:
Cornér Banca SA, Cornércard, Via Canova 16, 6901 Lugano

Corner Banca SA, Cornercard,

Via Canova 16, 6901 Lugano, Tel: +41 91 800 41 41, cornercard.ch VISA . mastercard @B&“&ﬁ%}‘&
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