
LLETIN IN,DIVIDUEL DIADH.ESION
BP CAPITAL BONUS

RESERVË AAFG BANK

Gestionnaire / Charoé de clientèle

I PARTIES CONTRACTANTES
1. ADHEFJ,NT

No de compte : (Prière fournir un reler,é tl,itlentité bancaire )

liiii E Nom F:flE Prénoms GL\rnc\ r [- tr\ rÇ.çt.\F
M. ,§(

Date de Natssancÿt!0-lîl)baLDl-l Lie* de Naissance Ap.*Ç.f':*-1-,

Situation matrimoniale Célibataire E Marié(ep Divorcé(e)tr Veuf(ve)tr

Adresse postale Téléphone C} ô) . ? G ËU" h
Profession ?t-^l_tEa, fZ . Employeur._

@ (Si vivants au momentde laprestation)
En cas de vie
H L'Assuré tr Autres, préciser svp _
En cas de décès
tr M", 

"*lorllt 
l1orl divorcé ni séparé de corps

ü Airiies, préciser ci-dessons svp:
Nonr & Prénoms: A4MF '1

tr Mes enl'ants nés ou à naitre

n
Date de naissance:

Contact Tél:

Adresse:

II GARANTIES SOUSCRITES

L Date c'l'effet du contr.at

2. Durée de cotisation

3, Montant de la cotisation

LfuLLLilf 5f (mois er l'année)

t0.tGn.

t-t-t-t#L OTOloFCFu#
4, Périodicité de cotisation i.\:l' Mensuelle E Trirnestrielle E Semestrielle tr Anmrelle

5' option Garautie décès : Q oui tr Non (La prirne déc.ès cle FCFA 3.000 est payatrie annuellernent )
NB : II est requis à Ia souscliption cles frais d'aclhésion cl'un montant de 4,000 FCFA payabie iur prernier prélèvernent.

Le contrat est valide sous réserve cle l'acceptation clu risque par NSIA Vie Assurances et paiement de la preruière cotisation

AFG
BANK
Àtioati.6rôvp
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Réservé à NSIA Vie A§§URANÇES
(Visa et cachet)
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. A§SURANCES "'
LLETIN INDIVIDUEL D'ADHESION

BP CAPITAL EONUS

RESERVE A AFG BANK

Gestionnaire / charsé o" "riun,el Agence §goi: ÿç

I PARTIES CONTRACTANTES
1. ADHERENT

No de comp" 
' l5sua26tffiffÈ,t,rr,u.u fournir un relevé cl'ittenrité bancaire )

liiffl Nom E>mÈz prénoms GLNtnc>uue_ Er r.tit.XrÇ
M, E.

Date de Naissancÿ/tl4rJâ4tgLtot Lie, de Naissance Abr.,'-t.c-<scr
Situation matrimoniale Célibataire tr Marié(e)8 Divorcé(e)tr Veuf(ve)tr

Adresse postale réléphone Ç?CV l 6 âfl7h ,

Profession mployeur.

ru (Si vivants au moment de laprestation)
En cas de vie
E L'Assuré tr Autres, préciser svp

En cas de décès

E Mon conjoint non divor.cé ni séparé de corps tr Mes enlhnts nés ou à naitr.e
tl Aucres, préciser ci-clessons s
Nom & Prénoms:

Date de naissance:

Contact Tél:

"€ ,ÿ, 4t&

II GARANTIES SOUSCRITES

L Date d'effet du contr.at

2, Durée de cotisatiorr

3. Montant de la cotisation

Àt lU*lüJ(t,,,"is et ramée)

1Q§lans

t_t_Lt_tlio|QtolrCFa
4, Périoriicité de cotisation : Q Mensuelle E Triurestrielle E Semestrielle tr Annuelle

5' Option Garatltie décès : ,E' oui tr Non (La prirue déc.ès cle FCFA 3,000 est payatrle annuellernen[ )
NB ; Il est requis à la souscliption cles t'ais d'aclhésiou c['un montant cle 4.000 FCFA payable an prernier prélèvernent.

L'AdhéTENt RêSETVé à AFG BANK RéSCTVé à NSIA ViE A§§URANÇE§
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(Visa et cachet)

du 0h{:orrif,9al
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Lecontratestr,alitlesou.lréservedel,acceptationclurisqueparNSIAVieAssuran..,ut
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RELEVE D'IDENTITE BANCAIRE

Titulaire du Compte
ETTE GLAMOUR EUGENE

Domiciliation : AFG Bank Côtê-d lvoire AFGB Cl AGENCE KOUMASSI
MARCHE

coDE BANQUE coDE AGENCE NUMÉRo cot',tprE cLÉ RtB DEV|SE

ct260 01229 800726635001 17 XOF

Blc: AFGICIAB

IBAN: CI93C126001229800726635001 17

:1, l

RELEVE D'IDENTITE BANCAIRE

Titulaire du Compte
ETTE GLAMOUR EUGENE

Domiciliation : AFG Bank Côte-d lvoire AFGB cl AGENCE KOUMASSI
MARCHE

coDE BANQUE coDE AGENCE NUr/ÉRo coN,lprE cLÉ RtB DEVISE

c1260 01229 800726635001 17 XOF

BIC: AFGICIAB

IBAN: C I 93C12600 1 22980072663500 1 1 7
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RELEVE D'IDENTITE BANCAIRE

Titulaire du Compte
ETTE GLAMOUR EUGENE

Domiciliation : AFG Bank Côte-d lvolre AFGB Cl AGENCE KOUMASSI
MARCHE

cooe BANQUE coDE AGENoE NUMÉRo coMpre cLÉ nra DEVISE

c1260 01229 800726635001 17 XOF

Btc:

IBAN:

AFGICIAB

c193c126001 229800726635001 17
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