
i,"-ri '.rii:

BULLETIN INDIVIDUEL-D'ADHESION
BP CAPITAL BONUS

I PAR-f IT.S CONI'RAC'I ANTES

tr
No rle comPte :

Niinc [] ).loru
\,Lilt Ü
\,1 trl

(Prière fournir un rele\'é tl'itlenfité bancaire )

Prénoms L4

lJare de Naissauce l-Uà§Él{l§10 l}-l Lieu deNaissatice

Situation matrirnoniale Célibataire E Marié(e)tr 'ï Divolce(e )E \/i'rLf(r'e)E

1'é1éphone
Allri:s:;c Postal

I)rotessitttt {À 1.À(*\ DV\ oyeuï s TCNI §,

I'acceptation clu risque par NSIA Vie Assurances et Paiem ent tle lrr prenrière tuti-satitrtt

re îr 
--t 

,4A t "A)
I-e ctln

t:;r i i i\

trnt esl l'trlitle sous rêservc tle

L.'Aclhérent

,ir'

Ré servé à f'lSlA Vic A,SStj'IAf

é de clientèl

RESERVT] A AFG BANK

r,iestlonlaire
nce

---- ^tn Kù t-\

/^
i--l-l--l-ke L'LidtOlF ( FA

û Mensuelle E Trirnestrielle E Semestlielle n Annrreiie

\
Carantie c1écès : D Oui Ü Nou (La prrrlre décès de FCFA 3'000 est payairle arlnuellr:rncrrl )

uisàlasouscriptlcrrclest.aisc],acilrésioircl'ut-ltnontarltc1e4.000}CFApayabIcaupr'ellriet.pi.clèvertrelrt

S

5 0Ptiott

NB r ll est req

l (mois ct i'annÔe)
I i'-i 1\,1i,4\N'I'lTis so{-lscRlT!)s

I Date d'eff'et rht contrat

2, I)Lrl'ée cle cotisation

-1, Moulant de la cotisation

,l 1)ériodicité cle cotisation

2. BENPFICIAIRES
Euras-ds-Ylg
m i-'Assuré

ts Mes eutauts ués or'i à naitre

(Si vivartts au monlent de 1a 1:rest ation)

Date de ttaissance:

Nom & Prênomsl

i ir rrls de .lecès

n -rtliri üioilt trotr tJivorcé ni sépar'é de corps

Corrtact 
-I 

él:

,\dlcsse:

tr Autres, Pr'éciser svP

n ALtlrss,précisel'ci-dcssortssvp

r* *lffit
0

et
(\risa et cacti'ji)

''âtl§^t:e G.9uP

I

I l§oV\Iil-a



'"lr

o&Fo
G

26

''' ::,.

l ty. Sttt

.ü

§'t"g, ij t_t

,"c '!-
'!

ffi
,)))

N

ô

Ago Ch

0403070N341 1 07Bc rv12o47 4322766

1/
!

s

,.:':{

I

CÔTE

ct007199673
,i;'

signature du tituiâire

u
260187

\/

c
,o ft

Na

RÈPUBLlouE DE côTÉ DlvoiRE

siEnàrure de I'AùrorirÉ

lr ùr.dÈu, eénarrtdâ 1,06.ê !afion:,
de taiàr(iüt etdê trdànricàfià.

t.-',4-
,aV



RELEVE D'IDENTITE BANCAIRE

Titulaire du Compte
DILE GUELAHNIN JONAS

AFG Bank Côte-d lvoire AFGB Cl AGENCE TABOU

CoDE AGENCE NUMÉRo CoIVPTE

51201 801411434001

AFGICIAB

cI93ct26051201 80141 143400'1 36

XOF
Fr:r., |lr/1i6

i{

DEVISE

#dr*.Domiciliation

CODE BANOUE

cr 260

BIC:

IBAN:

CLÉ RIB

36 {,*. 
".

+i j., |;
* ""r1.

§ illrY'1:.\i!i:t
d:*t;,;:"* § \

de

RELEVE D'IDENTITE BANCAIRE

Titulaire du Compte
DILE GUELAHNIN JONAS

r§,&,ê1.3

Domiciliation

CODE BANOUE

ct260

BIC:

IBAN:

AFG Bank Côte-d lvoire AFGB Cl AGENCE TABOU

coDE AGENCE NUMÉRo coN4PrE

51201 801411434001

AFGICIAB

c193c126051 20180'141 143400'1 36

DEVISE

XOF
Fty.CLÉ RIB

36

*l à
"";i:

RELEVE D'IDENTITE BANCAIRE

Titulaire du Compte
DILE GUELAHNIN JONAS

Domiciliation

CODE BANQUE

cl 260

Btc:

IBAN:

AFG Bank Côte-d lvoire AFGB Cl AGENCE TABOU

coDE AGENCE NUI4ÉRO cotÿPTE

51201 80141 1434001

AFCICIAB

cl 93c126051 20 1 B0 1 41 I 43400 1 36

CLÉ RIB

36

DEVISE

XOF

2CI

'i, . {'.rr
I r,r

j,}

^J
,. t)

T.-
T r'= ;' '.

itt,.Jl
j


