! BULLETIN INDIVIDUEL D’ADHESION
ASSURANCES ¥ BP CAPITAL BONUS
L

RESERVE A AFG BANK

Gestionnaire / Chargé de clientéle —Pﬁ th X ?\\:‘E, FA’\\D %—;,)OX Agence RM‘QQ%&X A B

IPARTIES CONTRACTANTES
1. ADHERENT ! |
N° de compte : g@i@ggjﬁt@dﬁ%l (Priére fournir un relevé d’identité bancaire )
MmeD Nom O LITY AR Prénoms VD YOO &
M. Bk
Date de Naissance I/T I("3| /h"h J/\ (‘BC?IQI Lieu de Naissance ?\D X\k{& Qo Q o
Situation matrimoniale Célibataire‘@ Marié(e)O Divorcé(e)O Veuf(ve)d
Adresse postale Téléphone o s¥ 9 u QC ELL‘

Profession O R OV /)4 Employeur TN 0(/‘}? (i A WU [
LA R
2. BENEFICIAIRES (Si vivants au moment de la prestation)

En cas de vie
L’ Assuré O Autres, préciser svp

i

En cas de décés '
O Mon conjoint non divorcé ni séparé de corps ¥ Mes enfants nés ou 4 naitre

O  Autres, préciser ci-dessous svp:

Nom & Prénoms: QUATIARAEL CuE\C K- AD C)L&X, TR TL)
Date de naissance: 9 L L B% - 9 Q A C)

Contact Tél:
Adresse :
II GARANTIES SOUSCRITES i ‘
1. Date d’effet du contrat _ Q/f:% l&;;}%lg (mois et I’année)
2. Durée de cotisation @Sﬁlan(sﬁ

¢
3. Montant de la cotisation [ %&SQMQF CFA

4. Périodicité de cotisation :'p Mensuelle [0 Trimestrielle O 'Semestrielle [0 Annuelle

5. Option Garantie déces : Oui O Non (Laprime décés de FCFA 3.000 est payable annuellement )

NB : 1l est requis a la souscription des frais d’adhésion d’un montant de 4.000 FCFA payable au premier prélévement.

Le contrat est valide sous réserve de ’acceptation du risque par NSIA Vie Assurances et paiement de la premiére cotisation

Faita {PKQ"W\QC\C@ ONOAN L e 2)\4\ 1 Ly 2" <9 Q

L4

-
/ - L'Adhérent Réservé a AFG BANK Réservé a NSIA Vie ASSURANCES
/ -";‘ {Visa et cachet) (Visa et cachet)
[N ( ¢ “ / _ ; ;i
( iﬁ—— R l ! o) § hsé%lé:“" Yax: 26 53 3678
CENcERE 81 B9 4092 ABIDJAN 01

o
RNy L
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EXTRAIVS DES CONRITIONS GENERALES

VERSEMENT DU CAPITAL BONUS

BP CAPITAL BONUS a pour objet de garantir en capitalisation, la Le montant du capital bonus est de 500.000 FCFA etle niveau peut étre
constiution et le service d'un capital & 'Adhérent au terme de sa période révisé d'un commun accord entre AFG BANK et NSIA Vie Assurances

de cotisation
Le capital bonus est cumulatif. Il est reverse a 'assuré soit par le crédit de
la

BP CAPITAL BONUS offre en aption aux adhérents, le paiement ¢'un son compte individuel d'assurance ou soit par la remise d'un chéque.
capital garanti en cas de décés qu'elle qu'en soit la cause ou en cas
d'invalidité absolue et définitive de Fassuré. Il permet, en plus, Voctroi d'un L'assure a le libre chaix du mode de réversion. L'adhérent bénéficiaire du
Capital Bonus aux adhérents par tirage au sort. capital bonus peut effectue rachat partiel par an, avent deux années
effectives de cotisations ou de versement d'au moins 15% des cotisations
ADHERENTS prévues sur toute fa durée du contrat. L'obtention du Capital Bonus ne met
BP CAPITAL BONUS est proposé par l'intermédiaire de AFG BANK aux pas fin au contrat.
personnes physiques agées de DIX-HUIT (18) ANS au moins et titulaires
de comptes bancaires ouverts dans les livres de la AFG BANK _RENONCIATION
Ladhérent peut renancer au contrat dans le délai de trente (30) jours &
Toutefals, lorsque fadhérent a atteint son SCIXANTE CINQUIEME compter du paiement de la premiére colisation.
(65&me) anniversaire, il ne peut plus bénéficier de la couverture optionnelle
déces NANTISSEMENT
Dés la scription, AFG BANK peut consentir 4 'adhérent un prét qui sera
CAPITALISATION garanti par le gage de son contrat. Au titre dudit nantissement, 'adhérent ne
Les cotisations versées permettent de constituer pour I'Adhérent un capital. neut disposer de sa valeur de rachat de quelque manigre que ce soit, tant
e capital acouis est égal au cumul des cotisations nettes des frais de que son contrat demeurera affecté a la garantie de ses engagements envers
gestion capitalisées au taux d'intérét garanti de 3,5 %, majoré das ia AFG BANK
participations aux bénéfices.
RACHAT TOTAL
Apres deux années effectives de cotisations ou de versement d’au moins
En cas de déces de 'Adhérent, Ie capital correspond au montant de 15% des colisations prévues sur e la durée du contrat, 'Achérent peut
rgne constituée au moment du déces. Si 'adherenl a souscrit a la mettre fin au contrat en contrenartie de la cessation de toutes les garanties.
garantie optionneile Décés Toutes Causes. il est reversé en sus de
I'2pargne constituée la somme de DEUX CENT CINQUANTE MILLE La valeur de rachat est minorée d'une penalité de 5%, si le rachat intervient
(250.000) Francs CFA, dans les dix (10) premiéres années d'Assurance. Au deld de celle période, la
pénalité est nulle.
LEXCLUSIONS
Sont excius, les risques de déces tels que définis ¢i-dessous: RACHAT PARTIEL
Epidémies-Pandémies. Le suicide conscient et volontaire de PAssuré Aprés deux années effectives de cotisations ou de versement d'au moins
avant deux années d’assurance (Code CIMA: article 66) ; le décés du 15% des cotisations prévues sur toute la durde du contrar, et pourvi qu'il
fait volontaire des bénéficiaires d'assurance (Code CIMA: article 78 fasse la demande, tout adhérent peut retirer une fraction de I'épargne
alinéa 1er }; les conséquences de la participation de 'Assuré & ung constituée une seule fols par an.
émeute, une rixe ou un acte criminel; les risques de guerre (les
acclidents occasionnés ou étant Ia conséquence d’un fait de guerre Le montant du rachat partiel n'est accordé que dans Ia limite de 85% de ia
étrangére etfou guerre civile) et le risque de Navigation Aérienne. valeur de rachat disponible
PRIMES INFORMATION ANNUELLE
La cotisation periodique est fixée par ladhérent sur son bulletin d'adhésion NSIA Vie Assurances adressera chague annde, un relevé récapiulatif du
avec un minimum de 2.500 FCFA et peut éire payse selon les périodicités compte individue! d'assurance.
suivantes:
- Mensuelle avec un minimum de FCFA 2.500 NON PAIEMENT DES PRIMES
- Trimestrielle avec un minimum de FCFA 7.500 Lorsqu'une cotisation au une fraction de cotisation n'est pas payée dans les
- Semestriglle avec un minimum de FCFA 15.000 dix jours de son échéance, NSIA Vie Assurances adresse au Contractant une
- Annuelle avec un minimum de FCFA 30.000 leftre recommandeée par laquelle orme qu'a l'expiration d'un délai de
quarante jours a dater de l'envol de cetle lettre, le défaut de paiement
La prime décés est de 3000 FCFA et payable anmuellement entralne soit la résiliation du cantrat en cas d'inexistence de vaieur de rachat,

soit ia réduction du contrat (Code CIMA : Article 72 alinéa 3).
DUREE DE COTISATION
Le contrat est souscrit pour fa durée indiquée par ['Adhérent sur son PRESCRIPTION

bulletin individuel d'adhésion avec un minimum de CINQ {5) ANS. Conformément a l'acticle 28 du Code CIMA, 1a prescription est de DIX (10}
ANS dans les contrats d'assurance sur la vie

COTISATIONS EXCEPTIONNELLES

Atout moment, un adherent peut verser sur son contrat un versement libre MODIFICATION DES INFORMATIONS DE BASE

égal ou supérieur a 25.000 FCFA. En cours de contrat, il est demandé a l'assuré d'informer 'assureur des
changements d'adresse géographique, de boite postale, de contact télépho-  *

_TIRAGE AU SORT nigues etc.

BP CAPITAL BONUS offre la possibilité &’cctroyer, par tirage au sort, un

CAPITAL BONUS aux adhérents qui remplissent les conditions suivantes; PIECES A FOURNIR

avoir un contrat valide — ne pas enregistré d'échéances impayées — ne En cas de vie

pas avoir effectué de rachat partiel et &tre en vie au moment du tirage. - Une demande de prestation de P'adhérant
- L'original du bulletin d’adhésion (a défaut, la déclaration de perte)

Chaque opération de tirage se fait par l'extraction de 82 {Deux) numéros - La pigce d'identité de 'adhérent et des bénéficiaires désignés

de police gul identifient les adhérents bénéficiant du Capital Bonus. Les

tiragaes au sort ont lieu chaque trimestre et au plus tard avant le 30 du mois En cas de deces

suivant le trimestre. - Un courrier de déclaration de sinistre

- L'original du bulletin d'adhésion (& défaut, la déclaration de perte)
- L'acte de déces

- Le certificat de décés

- L.a copie de la CNI de I'assuré

- Les copies des CNI des bénéficiaires majeurs



BULLETIN INDIVIDUEL D’ADHESION
W . ASSURANCES "™ BP CAPITAL BONUS

RESERVE A AFG BANK

Gestionnaire / Chargé de dlientéle ) Y €& v SC e Agence f{\}PY\Q‘@tL&ﬁM
IPARTIES CONTRACTANTES
1. ADHERENT
4D
N° de compte : lg 2/{5 |{L|_ |¢f’(Prlere fournir un relevé d’identité bancaire )
MmeD Nom __ (0w | N TT AR 6 Prénoms DR Q) A
. L

R
Date de Naissance A . | M{ A CH Y I[QI Lieu de Naissance {E/,\Ql\/\ O QS0 \'Q«(L/O

Situation matrimoniale Célibataire &l Marié(e)O Divorcé(e)O Veuf(ve)Od

Adresse postale Téléphone QY S V 01 y q(k\, Q}\J
Profession (. oYt R Qo T 9( Employeur W i\ Lj?( AN A M _T_'
{( ATBIR

2. BENEFICIAIRES (Si vivants au moment de la prestation)
En cas de vie

?J L’ Assuré O Autres, préciser svp

En cas de décés '

O Mon conjoint non divorcé ni séparé de € corps O Mes enfants nés ou 4 naitre
©  Autres, préciser ci-dessous SVp: \_F— Q\b

Nom & Prénoms:__ O (L AT TR Q. 4—\\ L{\(\‘ N0 =

Date de naissance:

Contact Tél: ﬁjc Q\:\“ \/\7__ :\ Q/ KJ\Y

Adresse :
IT GARANTIES SOUSCRITES
1. Date d’effet du contrat _ /i |QI|L13_|| g Q{ (mois et I’année)
2. Durée de cotisation [C| Sans
3. Montant de la cotisation D D | Ci G XLI [FCFA

4. Périodicité de cotisation :¥& Mensuelle I Trimestrielle O Semestrlelle O Annuelle

5. Option Garantie décés : Q;ﬁ\ Oui O Non (Laprime décés de FCFA 3.000 est payable annuellement )

NB : Il est requis 4 la souscription des frais d’adhésion d’un montant de 4.000 FCFA payable au premier prélévement.

Le contrat est valide sous réserve de ’acceptation du risque par NSIA Vie Assurances et paiement de la premiére cotisation

Fait & %Qf\%@u A, le bu /_L)./géf;_

\

L’Adhérent Résefvé a AFG BANK Réservé a h{SIA Vie ASSURANCES
(Visa et cachet) (Visa et cachet)

poEsEnt Crinmenia)

\ Difgction 3
At w:“zre g
. . W T
NSIA
7 X ! umn»«c;, Fax: 16 53 3678

81 B 4092 ABIDJAN 01




BULLETIN INDIVIDUEL D’ADHESION

' ASSURANCES BP CAPITAL BONUS
~
RESERVE A AFG BANK
Gestionnaire / Chargé de clientele Q\ OML \) 10\1\ SCH Agence PA’\ on C/‘b@ﬂ DO .
TPARTIES CONTRACTANTES
1. ADHERENT
;' g <2 7 ] ¢ /
N° de compte : |Z¢;£{_3 é%[ﬁ@_lﬁ %\ 11‘{2 tz,_k (Priere fournir un relevé d’identité bancaire )
v g ;
ﬁﬁ“g Nom NUEBTTAD A Prénoms DM( SAYA
€
s .
Date de Naissance | &l [ ‘I /f\/\l \IC’\ Io\ |C;| Lieu de Naissance Q/\C)\ k 0% 0a O
Situation matrimoniale Célibataire | Marié(e)d Divorcé(e)O Veuf(ve)d
Adresse postale Téléphone QV\ 5 (5/ % G G Oy

Profession __ C o5\ 2. QO o0V A Employeur D\/D(:{/ﬁ A 17 A ¢
| [ANTRIR,

2. BENEFICIAIRES (Si vivants au moment de la prestation)
En cas de vie

'M L’ Assuré O Autres, préciser svp

En cas de décés '
O Mon conjoint non divorcé ni séparé de corps E Mes enfants nés ou a naitre

O  Autres, préciser ci-dessous svp;

Nom & Prénoms: (O ( !(P{R‘\f\ A CHlcicw - ARDO¢ /tvL. M P\I\\ T
Date de naissance: () X\ s 2 ) A 9

Contact Tél:

Adresse :

IT GARANTIES SOUSCRITES

1. Date d’effet du contrat

(mois et I’année)

2. Durée de cotisation " |Q| jans

3. Montant de la cotisation = IC);,IS | Q Ql' «A\Zr ~|_| |FCFA
4. Périodicité de cotisation :@ Mensuelle O Trirrieétrielle O Semestrielle O Annuelle

5. Option Garantie déces : Oui [ Non (Laprime décés de FCFA 3.000 est payable annuellement )

NB : Il est requis 4 la souscription des frais d’adhésion d’un montant de 4.000 FCFA payable au premier prélévement.

Le contrat est valide sous réserve de ’acceptation du risque par NSIA Vie Assurances et paiement de la premiére cotisation

Fait 2 L \O Q (\?\)/Q,( USSR -DJK‘ /0 C)L _2&_2_%

} ) < Réservé a AFG BANK Réservé a NSIA Vie ASSURANCES
L’Adh
\}\}‘ arant (Visa et cachet) (Visa et cachet)

I
)

) i ek 3 Faw: 36 53 3673
! . /
/ \:\,\\JJ( 1 6.9 4092 ABIDJAN 01



BULLETIN INDIVIDUEL D’ADHESION
ASSURANCES ¥ BP CAPITAL BONUS
~

RESERVE A AFG BANK

Gestionnaire / Chargé de clientéle CT’() C—\—Q LD H M (31%\/ €Y Agence MM&A_

{

IPARTIES CONTRACTANTES

1. ADHERENT P
;'] f~ J ) g
N° de compte : lﬂb _lﬁ@gQﬁL O_ _Z»(Priére fournir un relevé d’identité bancaire )

meg Nom /’v\a" aCen Prénoms go\o u ci (@]

e

M R

Date de Naissance | | & | 1[4 [\ [€) |84l Lieu de Naissance —\E‘g(\ asryo ¥e o

Situation matrimoniale Célibataire Marié(e)O Divorcé(e)O Veuf(ve)d

Adresse postale Téléphone (0 157 94 qp 2u

Employenr_ 1 A/ PRDAST
= 1 71

Profession

2. BENEFICIAIRES (Si vivants au moment de la prestation)
En cas de vie
Kl L’Assuré O Autres, préciser svp

En cas de déces
0O Mon conjoint non divorcé ni séparé de corps B Mes enfants nés ou 4 naitre

O Autres, préciser ci-dessous svp:

Nom & Prénoms:__ (QUENT B Q B CHC\CK —A™DOLL MADTID

Date de naissance: 0 ‘»\)\ - 0Os~QOASY

Contact Tél:
Adresse :
II GARANTIES SOUSCRITES
1. Date d’effet du contrat _ V101 e]12 12| &l (mois et ’année)
2. Durée de cotisation 1D i£|ans

s 4 aVal
3. Montant de la cotisation @[_&_} | _0%:_@5“ [ AFCFA% «

4. Périodicité de cotisation Y@ Mensuelle O Trimestrielle [0 Semestrielle [0 Annuelle

5. Option Garantie déces :ﬁ\ Oui [0 Non (Laprime décés de FCFA 3.000 est payable annuellement )

NB : Il est requis a la souscription des frais d’adhésion d’un montant de 4.000 FCFA payable au premier prélévement.

Le contrat est valide sous réserve de I’acceptation du risque par NSIA Vie Assurances et paiement de la premiére cotisation

Fait 4 A\den Gou ou e _Z_C#_/_SM/_EZ&QZA,

L'Adhérent Réservé a AFG BANK Réservé a NSIA Vie ASSURANCES
(Visa et cachet) (Visa et cachet)

M ( . v _ Pt s
/\{/ ?L/m\‘x/bp ’ 1 B.04092 ABIDJAN 01
!
/




EXTRAITS DES CONDITIONS @E

BP CAPITAL BONUS a pour objet de garantir en capitalisation, la
constitution et e service d'un capital & 'Adhérent au terme de sa période
de cotisation

BP CAPITAL BONUS offre en aption aux adhérents, le paiement d'un
capital garanti en cas de décés qu'elle qu'en soit la cause ou en cas
dinvalidité absolue et définitive de Fassuré. Il permet, en plus, 'octroi d'un
Capital Bonus aux adhérents par tirage au sort.

ADHERENTS

BP CAPITAL BONUS est proposé par lintermédiaire de AFG BANK aux
personnes physiques dgées de DIX-HUIT (18] ANS au moins et fitulaires
de comptes bancaires ouverts dans les livres de la AFG BANK

Toutefais, lorsque Padhérent a atteint son SOIXANTE CINQUIEME
(65&me) anniversaire, il ne peut plus bénéficier de la couverture optionnelie
décés.

CAPITALISATION

Les cotisations versées permettent de constituer pour 'Adhérent un capital.
Le capital acauls est &gal au curnul des cotisations nettes des frais de
gestion capitalisées au taux d'intérét garanti de 3,5 %, majoré des
participations aux bénéfices.

En cas de déces de Adhérent, le capital correspond au montant de
I'épargne constituée au moment du déces. Sil'adherent a souscri ala
garantie optionneile Décés Toutes Causes, i est reversé sn sus de
I'épargne constituée la somme de DEUX CENT CINQUANTE MILLE
{250.000) Francs CFA.

_EXCLUSIONS
Sont exclus, les risques de déces tels que définis ci-dessous:
Epidémies—-Pandémies. Le suicide conscient et volontaire de 'Assuré
avant deux années d’assurance {Code CIMA: article 68) ; le décés du
fait volontaire des bénéficiaires d'assurance (Code CIMA: article 78
alinéa 1er }; les conséquences de la participation de FAssuré & une
émeute, une rixe ou un acte criminel; les risques de guerre (les
accidents occasionngs ou étant la conséquence d’un fait de guerre
étrangere etfou guerre civile) et le risque de Navigation Aérienne.

_PRIMES
La cofisation periodique est fixée par 'adhérent sur son bulletin d'adhésion
avec un minimum de 2.500 FCFA et peut éire payee selon les period
suivantes:
- Mensuelle aves un minimum de FCFA 2.500
- Trimestrielle avec un minimum de FCFA 7.500
- Semestrielle avec un minimum de FCFA 15.000
- Annuelle avec un minimum de FCFA 30.000

LLa prime déces est de 3000 FCFA et payable annueliement

DUREE DE COVISATION
Le cantrat est souscrit pour la durée indiquée par I'Adhérent sur son
builetin individuel d’adhésion avec un minimum de CING (5) ANS

_COTISATIONS EXCEPTIONNELLES
Atout moment, un adhérent peut verser sur son contrat un versement fibre
égal ou supérieur a 25,000 FCFA,

TIRAGE AU SORT

BP CAPITAL BONUS offre la possibilité d'cctroyer, par tirage au sort, un
CAPITAL BONUS aux adhérents qui remplissent les conditions suivantes;
avoir un contrat valide — ne pas enregistré d'échéances impayées — ne
pas avoir effectué de rachat partiel el &tre en vie au moment du tirage.

Chaque opération de tirage se fait par I'extraction de 82 (Deux) numéros
de police qul identifient les adhérents bénéficiant du Capital Bonus. Les
tirages au sort ont lieu chaque trimestre et au plus tard avant le 30 du mois
suivant le trimestre.

NERALES

U CAPITAL BONU
Le montant du capital bonus est de 500.000 FCFA et le niveau peut étre
révisé d'un commun accord entre AFG BANK et NSIA Vie Assurances.

Le capital bonus est cumulatif. il est reversé a l'assuré soit par e orédit de
son compte individuel d'assurance ot soit par la remise d'un cheque

Lassuré a le libre chaix du mode de réversion. L'adhérent béneficiaire du
capital bonus peut effectuer un rachat partiel par an, avant deux années
effectives de colisations ou de versement d'au moins 15% des cotisations
prévues sur toute la durée du contrat. L'obiention du Capital Bonus ne met
pas fin au contral.

RENQNCIATION

L'adhérent pelt renoncer au contrat dans le délai de trente (30) jours 3
compter du paiement de la premiére colisation.

NANTISSEMENT

Dés la souscription, AFG BANK peut consentir a l'adhérent un prét qui sera
garanti par le gage de son contrat. Au titre dudit nantissement, adhérent ne
seut disposer de sa valeur de rachat de quelgue maniére que ce soif, tant
gue son contrat demeurera affecté a la garantie de ses engagements envers
ia AFG BANK

RACHAT TOTAL

Apres deux années effe
15% des colisations prev
mettre fin au contrat en cor

s cotisations ou de versement d’au moins
toute la durée du contral. "Adhérent peut
repartie de ia cessation de tes les garanties.

La valeur de rachat est minarée d'une penalité de 5%, si le rachat intervient
dans les dix (10) premieres années d'Assurance. Au dela de celle période, la
pénalité est nulle.

RACHAT PARTIEL

Aprés deux anneées effectives de cot'sations ou de versament d'au moins
159 des cotisations prévues sur toute la durée du contrat, et pourvu qu'l
fasse la demande, tout adhérent peul retirer une fraction de Vépargns
constituée une seule fois par an.

Le montant du rachat partiel n'est accordé que dans la limite de 85% de ia
valeur de rachat disponible.

INFORMATION ANNUELLE

NSIA Vie Assurances adressera chaqgue année, un relevé récapitulatif du
compte individue! ¢'assurance.

NON PAIEMENT DES PRIMES

Lorsqu'une cotisation au une fraction de cotisation riest pas payée dans les
dix jours de son echéance. NSIA Vie Assurances adresse au Contractant une
lettre recommandée par laguelle i Finforme qu'a l'expiration d'un délal de
quarante jours a r de Fenvoi de cette leltre, Ie défaut de palement
entraine soit la resilia rat en cas d'inexistence de valeur de rachat,
soit ia réduction du contrat (Code CIMA @ Article 73 alinea 3).

on
aon

uorformemert 4 l'article 28 du Code CIMA, 1a prescription est de DIX (10)
ANS dans les contrats d'assurance sur la vie.

MODIFICATION DES INFORMATIONS DE BASE

En cours de contral, il est demandé & l'assuré d'informer 'assureur des
changements d'adresse géographique, de boite postale, de contact telépho-
nigues etc.

PIECES A FOURNIR

En cas de vie

- Une demande de prestation de ladhérent

- L'original du bulletin d'adhésion (a défaut, la déclaration de perte)
- La pigce didentité de 'adhérent et des bénéficiaires désignes

En cas de deces

- Un courrier de déclaration de sinistre

- L'original du bulletin d'adhésion (& défaut, la declaration de parte)
- 'acte de décés

- Le cerlificar de déces

- La copie de la CNI de I'assuré

- Les copies des CNI des bénéficiaires majeurs




(UR07 B QAT

| 07qo e on

we. 11967876814
profession: COMMIERCANT(E)

n C1003@99447

~
Prenomls) 2 .
0
‘ DAOUDA - Date d'émission: 28]03/2022 2 ABIDJAN
Nom Q.
S = it Signature de I'Autorite N
OCUATTARA 5 P
5 o L Oirecteur généralde Ofnce Hattonal ““\///4
o : L de YE1at Civil et de Fldzanficatien P
Date de Hoissance Sexe ~ Taille .Na_t!'onnl,te i i , ///-/‘
16/11/1996 ™M 1,67 IVOIRIENNE . . Ago Christian-Gérard KODIA <~

EBILASSOIRO (CIV) s IDCIVCIN034994<474<<LLLLLLLLLL
‘ 9611168M32@3282CI\/1']96‘/8’/'68_'14-6
QUATTARALLDAOUDALLLCLLLLLLLLLLK

”

@

Signature du titulaire
Dote d'expiration

28/03/2032 795031




Domiciliation :

CODE BANQUE

Cl260

BIC:
IBAN:

RELEVE D'IDENTITE BANCAIRE

Titulaire du Compte
OUATTARA DAOUDA

AFG Bank Céte-d Ivoire AFGB Cl AGENCE

ABENGOUROU

CODE AGENCE NUMERO COMPTE CLE RIB

05201 801625396001 92
AFGICIAB

Cl93CI2600520180162539600192

DEVISE

XOF

Domiciliation :

CODE BANQUE
Cl260

BIC:
IBAN:

RELEVE D'IDENTITE BANCAIRE

Titulaire du Compte
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