
 

 

A retourner à :  Administration communale 
 Service des finances et contributions 
 Rte de l’Abbaye 31 
 1963 Vétroz 
 

 

 

Changement de relation bancaire 

 

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

Rue : …………………………………………………………….. NPA/Lieu : ……………………………………………………….

Mail : ……………………………………………………………. Téléphone : .…………………………………………………… 

 

Nouvel IBAN : 

Titulaire : ………………………………………………………………………. 

CH�� ���� ���� ���� ���� � 
 
 
Vétroz, le ……………………………………………… Signature …………………………………………. 

  

  


