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BULLET1N INDIVIDUEL D'ADHE$ION
BP CAPITAL BQNUS

RESENVE A AFG I]ANK

Gesilorrnaire / charsô clo cilsnrôto Bf:l\)-A\Àgf,, SgU Ayn%Çl Asonce

I PA RTIES CONTRACl'ANTES
.LA!HERENT

Situa ticn nratrirnoninle Célibataile ffi. Malié(e)tr Divoroé(o)tr Veuf(ve)tr

Adlesse postale 'réréphone f) -L$ .Sl -*Lÿ*
Plofession nrnptoyeul.(.n O-ÿF-Q e4q 'Ç 
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No cle compt u, tfit\Vl:§Aflf9flflfü !l$-t-.t (pr,rèr,e tournrr,un r,erevé d,rcrenrtré bancnlre )

y1;l,E *', t4OuFST?--. . . . .-. prénoms NJ,'È.&.| Sa rrn,,p [. _-
vffi
Dareie I'Jaissance Lb-t2tlt[Sf;Kl,ieu cteNaissanceHlri Ér0-. -- .- . - . 
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2, BENEF'ICIAIRES
En cas de vie
(l,rssuÉ
En*cqs dcjjgi§

(Si vivants au rnornent de

. tr Autres, pr'éoiser svp

la pi'estation)

q. '1i\

n Mon coniolnt non divor,cé ni sépat,é de cor,ps

F Autres, pt'éciser ol-dessous svpl
Nom & Prénomsl

q Mes enfants nés ou à naitle

Dafe de naissancel

Contnct Téll

Ad resse'l

I I CARANTIES SOUSCRITES

l, Date d'effet du colrtr,at

2, Dur'ée de cotisatiolr

3 Morrtarrt de la cotisation

ûLttL&ll Ll6t,,,o i, er t'arr rrée)

l95lun'

l-l .l-l-l-ràSrgr]2lpcp'a
4, Pér'iodicité de cotisation :i{ Merr.suelle E Tlirrrestlielle [J Serrrestlielle n Arrnuelle

5, Option Calantie décès I E Oui tr Norr (La plirle décès de FCIrA 3,000 est payal:le arrrruellertrctrt )

NB I llestt'equis à la sousot'iption des flals d'adhésion d'un rnorrtantde 4,000 FCIrA payablo au pletniet'prdlèvetnenl,

Le contt'nt est vallde sorrs r'éserve cle ltacccptaf lorrlu llsque pal NSlA Vle Assurances et palelnenf de ln prentiùt'c cotlsatlott

Fairà.-@,',4ffii.-@{
l{éservé à l'lSlA Vic ASSURANCE

(Visa el câchot)
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RELEVE D'IDENTITE BANCAIRE

Titulaire du Compte
KOUASSI N'DRI SAMUEL

Domiciliation : AFG Bank Côte.d lvolre AFGB Cl AGENCE SINFRA

crDE BANouE coDE AGENoE NUMÉRo coMPTE cLÉ RIB DEVISE

ct260 61201 801517994001 34 XOF

Blc:

IBAN:

.i ;i.::t

RELEVE D'IDENTITE BANGAIRE

Titulaire du Compte
KOUASSI N'DRI SAMUEL

Domiciliation I AFG Bank Côte-d lvolre AFGB Cl AGENCE SINFRA

coDE BANouE coDE AGENCE NUMÉRo co[,4PTE cLÉ RIB DEVISE

cr260 61201 801517994001 34 XOF

Blc: AFGICIAB

IBAN: C193C126061 201 80 1 51799400 1 34
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RELEVE D'IDENTITE BANCAIRE

Titulaire du Compte
KOUASSI N'DRI SAMUEL

Domiciliation : AFG Bank Côte'd lvoire AFGB Cl AGENCE SINFRA

CODE BANQUE CODE AGENCE NUMÉRO COMPTE CLÉ RIB DEVISE

cr26o 61201 801517994001 34 XOF

Btc:

IBAN:

AFGICIAB

ct93cl2ô061 201 80 1 51 7994001 34

AFGICIAB

ct93c t26061 201 80'1 5 1 7994001 34
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pror"*;oo' PLANTEUR

N.DRI SAMUEL
Nonl

KOUASSI

ûdredriloisdncs S?xê faltb

z?lo3/t988 M r,62
Lieu de Ndksoûce

Dotedti:pnoiû

L7 /oi./2032
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Ago Christian'Gérard KoDIA

8803 2 30wI3 201 1 7 4C IV 1 1 88802 35394
Slgnature du tltulâlre
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