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FICHE D'ADHÉSION A LA MUGEC- CI. 

 

1. IDENTIFICATION DE L'ADHÉRENT 
 

Nom :………………………………………………………………………………………………………………………. 

Prénoms :…………………………………………………………………………………………………………………… 

Date et lieu de naissance :……../ ……./ ………… à ……………………………………………………………………... 

Sexe : [ ] M  [ ] F 

Matricule (Obligatoire) :………………………………………………………………………………………………….... 
 

Numéro CNI / Passeport :…………………………………………………………………………………………………... 
 

 

2. SITUATION PROFESSIONNELLE 

Collectivité d’origine ………………………………………………………………………………………………………              

Direction / Service :……………………………………………………………….............................................................. 

 
 

 

3. COORDONNÉES  
 

Téléphone mobile  whatsapp (de préférence) : …………………………………….. 

E-mail :……………………………………………………………………………… 

Adresse postale :……………………………………………………………………. 

 

 

4. INFORMATIONS SUR LES AYANTS-DROIT 
 

- Père : 
 

- Mère : 
 

- Enfants : 
   

- Conjoint(E) 

 
 

 

5. ENGAGEMENT ET SIGNATURE 
 

Je soussigné(e), ……………………………………………………………..., sollicite mon adhésion à la MUGEC-CI et 

m'engage à respecter les statuts et le règlement intérieur de la mutuelle. 

 

J'autorise le prélèvement de mon adhésion de cinq mille francs (5 000) une seule fois et de mes cotisations  de deux milles 

(2 000) FCFA mensuel de mon salaire conformément aux tarifs en vigueur. 

 
 

 

Fait à :…………………………, le :……… / ………./ 20 

 

Signature de l'Adhérent : 

 
 

 
 

PIÈCES À JOINDRE (Dossier physique) : 
 

Une photocopie de la Carte Nationale d'Identité (CNI). + L'extrait de naissance de l’adhérent 
 

Deux (02) photos d'identité récentes de même tirage. 
 

Les extraits de naissance pour les enfants  

 

 


