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I PARTIES CONTRACTANTES
1. ADHERENT

N° de compte : @;;\?JN L jy@_@é) ézé (Priére fournir un relevé d’identité bancaire )

MmeO Nom V74U C-A1H Prénoms MCAT1 NeE<iRrRE
Mlle O

M. O

Date de Naissance | ©] %9543 |F <) Lieu de Naissance < A&¢c/ A/ A ;I LD ABE
Situation matrimoniale Célibataire O Marié(e)® Divorcé(e)d Veuf(ve)d
Adresse postale =, P 96 1L ACars b/l EbereVléphone p FOL KD "fﬂl' 4

Profession EALSE/ GasANE AE L ICEE Employeur 2L EA//F

2. BENEFICIAIRES (Si vivants au moment de la prestation)
En cas de vie
L’ Assuré

O Autres, préciser svp

En cas de décés

O Mon conjoint non divorcé ni séparé de corps x Mes enfants nés ou a naitre

0 Autres, préciser ci-dessous svp:
Nom & Prénoms:

Date de naissance:

Contact Tél:

Adresse :

IT GARANTIES SOUSCRITES

(mois et ’année)

W) 2101446

V2

1. Date d’effet du contrat

2. Durée de cotisation
3. Montant de la cotisation
4. Périodicité de cotisation : 4 M

S. Option Garantie décés : (1 Oui

¢ & Jans

|+ D00 | DIFCFA

ensuelle 0 Trimestrielle O Semestrielle [0  Annuellz

[0 Non (Laprime décés de FCFA 3.000 est payable annuellement )

NB : 1l est requis 4 la souscription des frais d’adhésion d’un montant de 4.000 FCFA payable au premier prélevement.

Le contrat est valide sous réserve de I’acceptation du risque par NSIA Vie Assurances et paiement de la przmicre cotisation
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Réservé 8 AFG BANK Réservé & NSIA Vie ASSURANCES
(Misa.et.cachet) Visa et cachet)
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L'Adhérent
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Dote

19/04/2031

IDCIVC10015278(164<<<<<<<<<<<<
7205088M3104194C1V117244859430

TANGBA<KLKKOFFIKDESIRE<K<KL<KLLLLKL

GENCE AGNIBILEKROU
CONSEILLER CLIENTELE

CONFORME
AL'ORIGINAL




RELEVE D'IDENTITE BANCAIRE

Titulaire du Compte
TANGBA KOFFI DESIRE

Domiciliation : AFG Bank Cote-d Ivoire AFGB ClI AGENCE

AGNIBILEKROU
CODE BANQUE CODE AGENCE NUMERO COMPTE CLE RIB DEVISE
Cl260 15201 002009000606 31 XOF
BIC: AFGICIAB
IBAN: C193CI2601520100200900060631

RELEVE D'IDENTITE BANCAIRE

Titulaire du Compte
TANGBA KOFFI DESIRE

Domiciliation : AFG Bank Céte-d Ivoire AFGB CI AGENCE

AGNIBILEKROU
CODE BANQUE CODE AGENCE NUMERO COMPTE CLERIB DEVISE
Cl260 15201 002009000606 31 XOF
BIC: AFGICIAB
IBAN: Cl93Cl12601520100200900060631

RELEVE D'IDENTITE BANCAIRE

Titulaire du Compte
TANGBA KOFFI DESIRE

Domiciliation : AFG Bank Coéte-d Ivoire AFGB Cl AGENCE

AGNIBILEKROU
CODE BANQUE CODE AGENCE NUMERO COMPTE CLERIB  DEVISE
Cl260 15201 002009000606 31 XOF
BIC: AFGICIAB

IBAN: C193CI12601520100200900060631




