BULLETIN INDIVIDUEL D’ADHESION
BP CAPITAL BONUS

RESERVE A AFG BANK

Gestionnaire / Chargé de clientéle \"\LO \’DQ\U( &1\\1 Agence _\C) \JVLDDT\H

I PARTIES CONTRACTANTES

1. ADHERENT

N° de com‘pte 5 fép’i )\ ILLDAPJQ(\@QN%?) (Priére fournir un relevé d’identité bancaire )
m]r]rzeg Nom 5(\T\ & Prénoms\i&r\_\) ;UX\\\ N LU(_. T-’CQMAH Q‘E E.
M 8]
Date de Naissance Ib I‘\l /\ ID\ /\%TB M| Lieu de Naissance i\ QAY TeAS Yo
Situation matrimoniale Célibataire N Marié(e)Od Divorcé(e)O Veuf(ve)O
Adresse postale Téléphone (\:,)‘—\ \JUS A DY) /\ '\CB

; , v = | Rt -

Profession ( Lol \‘__\ 1\)(}_\@_&,&; Employeur

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

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

O Autres, préciser ci-dessous svp:
Nom & Prénoms:

Date de naissance:

Contact Tél;

Adresse :

I GARANTIES SOUSCRITES
Y o s
1. Date d’effet du contrat DQHJD_H&_IQ (mois et ’année)
2. Durée de cotisation D_I_\_|ans |

3. Montant de la cotisation [ IQI;)IODIF‘CFA

4. Périodicité de cotisation:w\ Mensuelle O Trimestrielle O Semestrielle 0 Annuelle

5. Option Garantie décés : [0 Oui q Non (La prime 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 ris ue par NSIA Vie Assurances et paiement de la premiére cotisation
P que p P

Faita__ A\ OUTTLOOYT e ONAOLL

Réservé a AFG BANK Réservé a NSIA Vie ASSURANCES
(Visa et cachet) = (Visa et cachet)
} e ’Dim‘.tlcc <u Céveloppement Cobrmarclal

Admiistration ComF-gru #a

: NS{A Tuiir e
ECEY 909R _ A SORe tes Crun teay an e
09 rey. U0 | 01 B.P4092 ABIDJAN 01

L'Adhérent :




i REPuauuus DE cﬂTE L woma

EERTE N T11\‘lr

n* C|005025346
Prénomfs]

YAO JE#N {0 of FERNADEZ

< Dara drh!augance Sun ume. - Natlonalité
(*z ; 05/1071980 ‘M 1,75 |VOIRIENNE

= 4:'1-}_\_ Liei dfml’:xann L gt
% g FAITEASSOU. {cw} 05 /1071990

Signature dutitulaire
Date d'expiration

d.ﬁf 23/10/2032 852106

. W, 11902696674
i ]J)) Professian: CHAUFFEUR DETAXI

8 ouccimison: 23/10/2022 5 ABIDJAN

it Signature doTAuSts -
Ago Chr|stian Gerard KoDIA %/
IDCIVCIOO50253<467<<<<<<<<<<<<

9010059M3210237C1V119026966745
ATTA<<YAO<JEANKLUCKFERNADEZ<<<

19260P143145




RELEVE D'IDENTITE BANCAIRE

Titulaire du Compte
ATTA YAO JEAN-LUC FERNADEZ

Domiciliation : AFG Bank Cote-d Ivoire AFGB Cl AGENCE TOUMODI

CODE BANQUE CODE AGENCE NUMERD COMPTE CLERIB  DEVISE
Cl260 24201 801401360001 a3 XOF
BIC: AFGICIAB

IBAN: Cl193C12602420180140136000193

RELEVE D'IDENTITE BANCAIRE

Titulaire du Compte
ATTA YAO JEAN-LUC FERNADEZ

Domiciliation : AFG Bank Céte-d Ivoire AFGB Cl AGENCE TOUMODI

CODE BANQUE CODE AGENCE NUMERO COMPTE CLERIB  DEWVISE
Cl260 24201 801401360001 93 XOF
BIC: AFGICIAB

IBAN: Cl93CI2602420180140136000193

RELEVE D'IDENTITE BANCAIRE

Titulaire du Compte
ATTA YAO JEAN-LUC FERNADEZ

Domiciliation : AFG Bank Céte-d Ivoire AFGB Cl AGENCE TOUMODI

CODE BANQUE CODE AGENCE NUMERO COMPTE CLERIE  DEVISE
Cl260 24201 801401360001 93 XOF
BIC: AFGICIAB

IBAN: Cl93CI2602420180140136000193




