Commune de Rivaz
Office de la population

Annonce de changement d’adresse

NOM(S) errrrrriirieieeereererrirr e e e e ereannaaes Prénom(s) : ....cceeeereenmmmnnnnnnnnnnnnns
Date de NaiSSaNCe :.....vvveveriiiiirerereenenns

Si concernés :

Nom, Prénom du conjoint/e : ........cccceuunne

Nom, Prénom des enfants : ........cccceunnnn.

Séparation : Oui / Non Date séparation : .....ccceeeeeeerrnnn.
Date du changement d’adresse : ......ccoirimmeinmemressneannasnns

Résidence principale O Résidence secondaire [

RUE No dimmeuble :......ccoovvviennnnnn.
ChezZ i Etage @ .o,
Ancien locataire : .....coviiiiiiiii e, M2 o
Date @i SIgNAtUre ..o

A remplir par l'office de la population

L]0 =T o [ 1
Date @i Visa @ s
Départ enregistré 1e : ......ccvvvveeeeeriieiinrennn, Visa @ vvvvvecnnnee,

MONtaNt ENCAISSE : .ovvveverrrrrriirereeereerrrnanrees ViSa & vvveeererereens




