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1 PARTIES CON TRACTANTES
1, ADBERENT ‘

Iy ‘
N° de compte 6\( Mmgﬂﬂfﬁﬁfm (Pridve fournir un relevé d’identité bancaire )

oty Nom _ A E@WJ Lo . Prénoms (bonag fatie.

Muc &
Date de Naissance | L} X] ﬁa f Qlﬁé&l Lieu de Naissance ;w ,,,,,,, 4:.9“ igg@@w_
Situation matrimoniale Célibataire [ Marié(e)] Divorcé(e)l] Veuf(ve)ld

Adresse postale Téléphone ﬂ;t - 76 20135 ' 7 /4 ..

Profession HE (/f /) f)ﬂu& EMPIOYOUL___

{ 2. BENDI“ICIAIRBS (Si vivants au moment de la prestatmn)
En cas de vie

O L'Assuré [1 Autres, proCiSer VD o T

Bn cas de décés :
[l Mon conjoint non divoreé ni séparé de corps [ Mes enfants nés ou a naitre

1 Autres, préoiser ci-dessous svp:

Date de naissance: | : o S —

Contact Ték:_

L Adresse _ ' - 4

1 GARANTIES"SOUSCRITES

1. Date d’effet du contrat Iﬂ&HMQlLHW%Q (mois et 1’annéc)
9. Durée de cotisation, , LQ\fi |ans
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4. 1.4ontant de la cotisation \W\leL#Mi§m T [FCIA

4, Périodicité de cotisation :ﬁ{ Mensuelle [ Trimestrielle [ Gemestrietle [ Annuelie

5, Option Garantie déets: [ Oul [Z{ Non (La prime déods de FCEA 3,000 est payable annuellement )
NB : Il est requis 4 la souscription des frais d’adhésion d’un montzmt de 4,000 FCFA payable au premier prolovement.

Le conteat est valide sous réserve de acceptation du risque par NSIA Vie Assurances et palement de la premidre cotisation
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REPUBLIQUE DE COTE D'IVOIRE | B

CARTE NATIONALE SIOENTAY

n° Cl006349398
m Prénom(s)

f 4 GBONA MARIE
Sl om ] o Nom
W == * BAKAYOKO .

Date de Naissance ~ Sexe Taille

S Nationalité
08/09/1984 F 1,53 WO{‘{[ENNE

- b @ Lieu de Naissance
J ; SEGUELA /P (CIV) W00 o
Signature du titulaire
Date d'expiration
P 21/11/2033 508316

¥ B e
WA 21840045416
1)) petesson VENDEUR(SE)

busemisson: 21/11/2023  : ABIDIAN
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RELEVE D'IDENTITE BANCAIRE

Titulaire du Compte
BAKAYOKO GBONA MARIE

Domiciliation : AFG Bank Cate-d Ivoire AFGB Cl AGENCE SEGUELA

CODE BANQUE CODE AGENCE NUMERO COMPTE CLERIB  DEVISE
Cl260 35201 801586872001 11 XOF
BIC: AFGICIAB

IBAN: C193C12603520180158687200111

RELEVE D'IDENTITE BANCAIRE

Titulaire du Compte

BAKAYOKO GBONA MARIE
Domiciliation : AFG Bank Cote-d Ivoire AFGB Cl AGENCE SEGUELA
CODE BANQUE CODE AGENCE NUMERO COMPTE CLERIB  DEVISE
CI260 35201 801586872001 11 XOF
BIC: AFGICIAB
IBAN: C193C12603520180158687200111

RELEVE D'IDENTITE BANCAIRE

Titulaire du Compte
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Domiciliation : AFG Bank Cote-d Ivoire AFGB Cl AGENCE SEGUELA

CODE BANQUE CODE AGENCE NUMERO COMPTE CLERIB  DEVISE
Cl1260 35201 801586872001 11 XOF
BIC: AFGICIAB

IBAN: Cl193CI12603520180158687200111







