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DEMANDE D’ADHESION - PERSONNE PHYSIQUE

Je soussigné (e) ………………………………………………………………………………………………………...................................
Né (e) le………………………………………………….à……………………………………………………………………………………...
Fils ou Fille de (Père)……………………………………………………………………………………………………………………………
Et de (Mère)………………………………………………………………………………………………………………………………………
Profession……………………………………………………………………………………………Nationalité………………………………
Domicile…………………………………………………………………………………………………………………………………………..
Adresse…………………………………………………………………………………………………………………………………………...
Situation Matrimoniale………………………………………………………………………………………..Sexe ……………………….....
Nom de l’époux (se)……………………………………………………………………………………………………………………………..

Sollicite mon adhésion à la COOPEC GRACE PLUS en qualité de sociétaire et m’engage à respecter ses statuts, ses règlements et toutes autres décisions des différents organes, à défendre les intérêts de la COOPEC GRACE- PLUS  et à être fidèle envers elle.

VERSEMENTS EFFECTUES

	
	EN CHIFFRES
	EN LETTRES

	Droit d’adhésion
	
	

	Part sociale
	
	

	Dépôts
	
	

	TOTAL
	
	



En cas de décès, j’autorise………………………………………………………………………...Lien de Parenté………………………..
à bénéficier de mes avoirs à la COOPEC GRACE-PLUS.

								Fait à ……………………………, le…………………………

									Signature du sociétaire


DECISION DU CONSEIL D’ADMINISTRATION

Le Conseil d’Administration de la COOPEC GRACE PLUS, après étude :
· Approuve la présente demande et attribue au membre le n° de compte………………………………………….
· Rejette la demande pour motif de………………………………………………………………………….……………
FERMETURE DE COMPTE
Démission                       Exclusion                       Décès                          Date  ……………………………………….........................
Motif : ……………………………………………………………………………………………………………………………………………
            		Le Président du C.A.

image1.jpeg




