ASSURANCE

BULLETIN INDIVIDUEL D’ADHESION
BP CAPITAL BONUS

Gestionnaire / Chargé df

RESERVE A AFG BANK

e clientele

[1PARTIES CONTRA
1. ADHERENT]

N° de compte :

BO2622362 w0
MmeO Nom _@ADW\A

CTANTES

IJ_[

(Priére fournir un relevé didentité baneaire )

Prénoms AMIANDA CcaAROLInE

Mlle B
M. O

Date de Naissance IQJ
Situation matrimonia

Adresse postale

I

Profession 422[

e Célibataire B Marié(e)d Divoreé(e)d Veufi{ve)d
Téléphone OJ UL <Y O‘ C?:JJ
mﬂ‘u@ Employeur FINAY

-

2. BENEFICIAI

En cas de vie
B L'Assuré

En cas de déces

O Autres. prec

Contact Tél:

O Mon conjoid

J

O Autres, préciser svp

t non divoreé ni séparé de corps

ser ci-dessous svp:
Nom & Prénoms:

RES (Si vivants au moment de la prestation)

B Mes enfants nés ou 4 naitre

Date de naissande:

Adresse :

I. Date d’elTet du
2. Durée de cotisa

3. Montant de Ia ¢

S

. Périodicité de ¢

NB : Il est requis 8 1a sou

I GARANTIES SOUS

on

5. Option Garantie déces :

RITES

contrat

Olisation

O

Oui O Non

7tisati0n:w Mensuelle OO0  Trimestrielle O  Semestrielle

(La prime décés de FCFA 3.000 est payable annuellement )

scription des frals d adhésion d'un mentant de 4.000 FCFA payable au premier prélévement.

107212 10R
i_O_i[ans

{mois et année)

O Annuelle

Le contrat est valide sous féscerve de P'acceptation du risque par NSIA Vie Assurances et paiement de Ia premidre cotisation

02 i 90 9L

29

Faita A%’l(bnﬂ _La

L'Adhérent

fop

Réservé a AFG BANK ey :
{\/lsa{et cachet)

T

AFG BANK COTE D'IVOIRE |

Reéservé a NSIA Vie ASSURANCES

{Vasa eé cachen
28 FEV. 2026 ‘ oy 2 g
“k‘“'*' i A e 3o o850 ¥ s}
Ak,gﬁsCE BINGEPVILLE

PE“PONSAELE ACEI‘CE ¢

B




REFUBLIQUE G COTE 1 ivOIRE £

e 21881984607
Profession: CA[SS'ER!E)

REPUBLIGUE DF CRTE Irivoipe 1

» CI000683033
Prénom(s) ;

o i, B otecimision 16/10/2020 s ABIDJAN
£ % AMANDA CAROLINE

i
s Signaturade I'Autorite
Nony -

| |
¥ T ¥ s < A 8
| eama ! RS oo %
i M P ik A
oo DotedeNoissonce  Sexe  Taille  Notanafe I Gnénin Sitionni KAFANA
|
'

19280P275074

DABOU (ClV)

8811282F3010161C1vV218819846070
BADRA<<AMANDA<CAROLINE<<<<<<<<!

!
S 28/11/1988 F 1,68 IVOIRIENNE IDCIVCID006830<339<<cccc<cccec fl

Signature du titulaire

Date d’expirgtion
g@ 16/10/2030 038647

R

176 BANK COTE D'NOIRL

I * o S

'i ‘"_ 7§ FEV. 2026

I S i
AGENCE BINGERI\c; |

RESPONSADLE 72—

EH




RELEVE D'IDENTITE BANCAIRE

Titulaire du Compte
BADRA AMANDA CAROLINE

Domiciliation : AFG Bank Céte-d Ivoire AFGB Cl AGENCE

BINGERVILLE
CODE BANQUE CODE AGENCE NUMERO COMPTE GLERIB DEVISE
CI260 44201 801631862001 28 XOF
BIC: AFGICIAB
IBAN: Cl93CI2604420180163186200128

RELEVE D'IDENTITE BANCAIRE

Titulaire du Compte
BADRA AMANDA CAROLINE

Domiciliation : AFG Bank Cote-d Ivoire AFGB ClI AGENCE

BINGERVILLE
CODE BANQUE CODE AGENCE NUMERO COMPTE CLERIB  DEVISE
Cl260 44201 801631862001 28 XOF
BIC: AFGICIAB
IBAN: CI93C12604420180163185200128

RELEVE D'IDENTITE BANCAIRE

Titulaire du Compte
BADRA AMANDA CAROLINE

Domiciliation : AFG Bank Céte-d Ivoire AFGB Cl AGENCE

BINGERVILLE
CODE BANQUE CODE AGENCE NUMERO COMPTE CLERIB DEVISE
Cl260 44201 801631862001 28 XOF
BIC: AFGICIAB
IBAN; Cl93Ci2604420180163186200128

AFG BANK COTE D'IVOIRL
| 2B FEV. 2026

Leirre o

| AGENCE BINGEKVILLE

i

{ RESPONSABLE AGENCE



