
 

 

Formulaire „Changement de domiciliation bancaire“ 
 
Suisse 
 

Merci d'envoyer par e-mail à serviceCH@nexigroup.com 
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Partenaire commercial-No       ID du terminal       
 

Données concernant l'adresse 

Nom de l'entreprise 
      

Rue- No (pas de case postale) 
      

NPA, localité 
 

Ancienne domiciliation bancaire (la domiciliation bancaire qui doit être modifiée) Nouvelle domiciliation bancaire 

Titulaire du compte (Prénom/Nom de famille) 
      

Titulaire du compte (Prénom/Nom de famille) 
      

IBAN  
      

IBAN 
      

BIC  
      

BIC 
      

Nom de la banque/Localité 
      

Nom de la banque/Localité 
      

Monnaie du compte 
      

Monnaie du compte 
      

Domiciliation bancaire valable à partir du  
(JJMMAAAA) 
      

Utilisation de la domiciliation bancaire 

¨ S'applique à tous les produits/toutes les prestations de Nexi traité(e)s via l'ancienne domiciliation bancaire. 

Sinon, veuillez cocher ce qui suit:  

¨ Acceptation des cartes    

¨ Nexi Payengine 

¨ Autres:       

Remarques 
      

Lieu, date 

Prénom/nom du ou de la signataire 
 

Cachet de la société et signature 
 
 
 
   

 

IMPORTANT! Si vous avez défini plusieurs comptes bancaires chez Nexi, merci de remplir un formulaire  
séparé pour chacun des comptes et de les renvoyer signés par e-mail à serviceCH@nexigroup.com 

x 
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