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VISA

Formulaire de changement d'adresse pour cartes privées

Veuillez noter que le changement d'adresse peut étre sollicité uniquement par le titulaire de la carte principale et s'applique également a d'éventuelles cartes
supplémentaires. Si vous possédez des cartes supplémentaires, les données d'adressage seront modifiées simultanément.

Nom

Prénom

Ancienne adresse Nouvelle adresse
Rue/No Rue/No

Case postale Case postale

NPA NPA

Localité Localité

Pays Pays

Valable des le

Données de controle *

No du compte
de la carte ou No de carte

* Remarque sur les données de contrdle vous sont demandées pour des raisons de sécurité; nous sommes ainsi en musure d'établir votre identité de maniére certaine et d'éviter qu'une tierce personne puisse solliciter
un changement a votre place.

Données pour tout complément d'information

Tél. (journée) e-mail
Observations
Lieu et date Signature

Priére de renvoyer ce formulaire diment complété et signé a:
Viseca Card Services SA, Customer Care Center, Hagenholzstrasse 56, Case Postale 7007, 8050 Zurich — Fax 058 958 88 85
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