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FORMULAIRE DE DEMANDE D’ADHESION AUX SERVICES 

BANCAIRES D’AVANTAGE

(Disponible uniquement pour les membres de Services d’Avantage) 	

LES COORDONNEES DU DEMANDEUR  

Nom_________________________________________Prénom ___________________________________________

Titre_______________________Nationalité  ________________ Etat Civil __________________________________

Pays de résidence ________________________________________________________________________________

Salaire mensuel net (après impôt)   __________________________Profession_______________________________

Autre revenue et source _________________Carte d’Identité Nationale/Passeport___________________________

Adresse postale __________________________________________ Code postal _____________________________

Téléphone____________________________________________________No du Portable______________________

Adresse emai____________________________________________________________________________________

J’accepte les termes et les conditions stipulés dans le paquet des services bancaires d’avantage 

Signature ________________________________________________________________________________________

Votre Numéro de Compte BPR ______________________________________________________________________


