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BULLETIN INDIVIDUEL D'ADHESION
BP CAPITAL BONUS

RESERVE A AFG BANK

Gestionnaire i Chargé de clientèle

I PARTIES CONTRACTANTES
1_. _ADHEREN,T

No de compte : 
I

(Prière fournir un relevé d'identité bancaire )

lvlmc fl NOm
Mllc fl
Mkl

Prénoms f B{(,(\ürn

Date cie Naissance l-t§t Ot*çt 4tXt9l3l Lieu de Naissance 4BUgrO

Situation matrimoniale CJélibataire ( Marié(e)tr
-\
Divorcé(e)tr Veuf(ve)tr

ArJrcssc l"rostale réléphone 0? 06 qS 5623
Proflession_ VÈJACff f _Employeur

Koue

2. BENEFICIAIRES (Si vivants au moment de la prestation)
lrq çai riq v-ie

R L'Assuré n Antres, préciser svp

ltl,ças.cL,- d,éçès

fl Mon conjoint non divorcé ni séparé de corps X Mes entànts nés ou à uaitre

X Autrcs, préciser ci^dcssous svp: t

Norn & Prénoms:

Date de naissance:

Contact Tél:

Adresse :

I I ( i;\RAN'l'lfiS SOtiSCRII'I1S

I . Date d'effel du csntr:at

2. Drrri'u tlc cotisation

1. M,,111.111 dc la ctll.isltiorr

OSOSrtfi (n:rois et r,' année),

lf,_lS lans

t_lSt_c_ tll__l_t_l _L.- I 
F crrA

.1 [)ériodrcrté de cotisation : I Mensuelle [ ]'rimestrielle E Semestrielle n Annuelle

5. ()ption Garantie décès : I Oui n Non (La prime décès de I;CF'A 3.000 est payablc annuellemcrrt )

NIl : Ii est requis à la souscriplion des frais d'adhésion d'un montant de 4.000 trCFA payable au premier prélèvement.

ruit a--Â&.'triAd"l _,r* /Lo I OZ r_ 2aü
Réserv,éà

ffi-'@
L'Adhérent

5
Réservé à NSIA Vie ASSURANCES

(Visa et cachet)

ll.1 3u ûtr J/-.ljrun.nl frirneri!1
,{dfr ir'5Iài.rn aDft ilrÈrùrris

S rrrsl,E.-!r' jr:';ro'

01 B.F. ôtg;t ÂflrDJAlr 01

Le contrat est valide sous réserve de I'acceptation du risque par NSIA Vie Assurances et paiement de la première cotisation
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RËIll.rBil{à{iI i]r tsTt" I:,lys*?l:

,' ct0079754se
îrënon(')

IBRAHIM
ilôa
KONE

DotêdrNébtaâtê
1s/os/1e93
it.! & Nohtoke

ABoBo (ctv)

Oo1. d'.1p1.6tù

19/06/2a35

Ê:[; I ri]t r.iuË Dc c:li -: :- ..ia,:rt:

NN'j 11931255306

oàrod,ô,ni5'bn: 19/06/2025
5i8natu,ê de I AuiorRè

rr S.rdsur ..n..de fffia !.nùf;r
d! I rbl cidt.r 6! r,40nn.:..1

Ago Chiistian-6érard K0DtA

M 1.,7s IVOIftIENNE

,-'#it

842159

À

è

;: ABIDJAN

-.-.,.H_-__.2

9305 1 5 5P'I3 506 1 9oc r v 1 1 93 1 ? 5|Ja66
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Ago Christian-Gérard KODIA .. .:i/ I

93051 5 5M35061 90c rv 1 1 931 255sa66
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n" C1ffi7975459

IBRAHIM

KONË

IVOIftIENNE

§È
,Ær

8421s9

i;e! & Noitond

ABoBO (ctv)
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RELEVE D'IDENTITE BANCAIRE

'I"itulaire du Compto
KONE IBRAHIM

Domiciliation At-G Bank Côte-d lvoire AFGB Cl AGENCE WILLI
COMMISSARIAT

aollt:ll,r\r"ilrt aODEAGIjNCI: NI][4Ë:ROCOt,4r)Ii- at!'Rlri Dt:VStl

c1260 01?14 8015/63/6001 86 XOtj

AIJC CIAI]

IUAN: C193C1260012148015/63i/600186

-\
RELEVE D'IDENTITE BANCAIRE

Titulaire du Compte
KONE IBRAHIM

Domiciliation AFG Bank Côte-d lvoire AFGB Cl AGENCE WILLI
COMMISSARIAT

aot)l 8i.\ail: coDl: i'rGt:NCt NL-.rÀ,lt:Ro aoN,4PIL _r. R il DFV sL:

c1260 a1214 801 5,/6376001 86 XOFj

Blc: Al GiClAtl

IUAN: C193C1260012148015/637600186

RELEVE D'IDENTITE BANCAIRE

'fitulairc du Compte
KONE IBRAHIM

Domicrliatiorr : AFG Bank Côte-d lvoire AÊGB Cl AGENCE WILLI
COMIVIISSARIAT

COili tlÀi.lQi.lt CilDt:/rCt;NCt: NU[/t:tiO CON4PII CIt: R B DI:VSl:

c 260 A1?.14 8015163/6001 86 XOI:

UIC: Alr(;lc Atl

lÊlAN: C193C1260012148015/63/600186


