MARTIGNY-COMBE

COMMUNE DE
MARTIGNY-COMBE

Route de la Croix 32
Case postale 25

1921 Martigny-Croix

ATTESTATION DE LOGEMENT

Je soussigné(e) .~ N° téléphone

confirme que N° téléphone

loge bien a mon domicile

depuis le

Je précise gu’il ne s’agit pas uniquement d’une boite a lettres, que la personne susmentionnée habite
physiguement a mon domicile et m’engage a accepter tout courrier en son nom, méme en son
absence.

Je m’engage a annoncer son déménagement, par écrit ou passage au guichet communal, dans un
délai de 14 jours comme l'exigent I'art. 7, I'art. 9 let. D et I'art. 13 de la Loi sur le Contréle de
I’"habitant du 14.11.2008.

Je prends note que des controles pourront étre effectués et que je peux étre dénoncé (e) en cas de
non-respect des présents articles.

Signature :

Tél. 027 722 23 27 + Mail info@martigny-combe.ch
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