
DEMANDE DE PRÊT

Mutuelle Sociale régie par le règlement N˚ 07/2009/CM/UEMOA du 26 juin 2009 portant règlementation de la mutualité sociale au sein de 
L’Union Economique et Monétaire Ouest-Africaine (UEMOA) N˚1D/0032016/CI ayant son siège social à Abidjan Plateau, Boulevard Cadre, 

Avenue 13, BPV327 Abidjan – Tél. : (+225) 27 20 25 35 35 / 27 20 25 77 99 – Fax : 27 20 21 33 61 – Email : direction@fpmnet.ci

CREDIMO PLUS

CREDIMO PLUS : Crédit Immobilier Plus

SIGNATURE DEMANDEUR
(Signature figurant sur la CIM du demandeur)

Précédé de la mention «Lu et appouvré»

AVIS MOTIVÉ DU CDT D’UNITÉ

Original du dernier bulletin de solde

Certificat de présence au corps datant de moins d’un mois

Original dernier relevé bancaire (3 derniers mois) avec cachet de la banque émettrice

Attestation de bail (en cas de prêts bancaires) si propriétaire du logement

Photocopie de la Carte d’Identié Militaire (CIM)

Photocopie de la Carte Nationale d’Identié (CNI)

Photocopies du bulletin d’hadésion au Perm Plus et du contrat de souscription au PEL
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PÉRIODE DE DÉPÔT : Tous les jours ouvrés

NO ENREGISTREMENT : ...................................... DATE D’ENREGISTREMENT :............................................

NOM ET PRÉNOMS : ................................................................. GRADE : .............  MÉCANO : ..............

NO CARTE MILITAIRE : ................................................................ DATE DE RETRAITE : ..............................

NO CNI : ................................................................................ DATE DE DÉLIVRANCE : ...........................

UNITÉ : .............................................. RM OU LG : ......................... COMMANDEMENT : ....................... 

ADRESSE : .............................................. TÉL : .................................. CEL : ..........................................

MONTANT (en chiffres) : .......................................... FCFA.  DURÉE DE REMBOURSEMENT (MOIS) : ............

MONTANT (en lettres) : .........................................................................................................................

MOTIF DU PRÊT : ..................................................................................................................................

GARANTIE : COTISATIONS PERM ET PERM PLUS

En signant cette fiche, vous autorisez le FPM à utiliser vos cotisations PERM ET PERM PLUS comme garantie

de ce prêt.

PERSONNE À CONTACTER EN CAS D’URGENCE : .....................................................................................

DOCUMENTS À JOINDRE

LIEU DE PAIEMENT

SIÈGE FPM : Abidjan Par chèque

MOYEN DE PAIEMENT


