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l’Association Gabonaise des Usagers des Banques (AGUB) – enregistrée au Ministère de l’Intérieur sous le récépissé

définitif n° 0298/ MI/SG/SIR) a pour but d’entreprendre, à leur demande, toutes les démarches nécessaires pour résoudre dans

la mesure du possible, les préoccupations des usagers s’estimant lésés par leurs institutions financières . L’association agit pour

et à la demande de ses membres auprès des administrations publiques partenaires. Elle est apolitique et à but non lucratif et

partage des valeurs de confidentialité, de responsabilité et de bénévolat. Elle œuvre également pour l’éducation financière des

consommateurs.

► Les informations recueillies sont nécessaires pour votre adhésion. Elles font l’objet d’un traitement informatique et sont

destinées au secrétariat de l’association. En vertu de la loi relative à la protection des données personnelles à caractère

personnel n° 001/2011 du 25/09/2011, l’AGUB s’engage à ne pas utiliser les informations de l’adhérent à des fins

commerciales ou à les céder à des tiers. Toutes vos informations ont un caractère strictement confidentiel.

► L’adhésion à l’AGUB est individuelle et gratuite. Tout adhérent s’engage à régler la cotisation annuelle fixée par l’Assemblée

Générale du montant de 24 .000 Fcfa ( soit 2000 FCFA/mois). Cette cotisation annuelle vous donne droit à participer aux

réunions d’information publique sur les thématiques d’éducation financière, organisées au cours de l’année par votre

association.

FORMULAIRE D’ADHESION 

Nom:

Prénom:

Profession

Adresse:

Tél:

Email:

Nom de votre établissement 

financier ( Banques, EMF, 

société d’assurances, Maison de 

Mobile money  etc.)

Je déclare reconnaitre l’objet de l’association, et en avoir pris connaissance des statuts et du règlement intérieur qui sont mis à

ma disposition dans les locaux de l’association. De ce fait, je souhaite adhérer à l’Association Gabonaise des Usagers de

Banques dont le siège est à Angondjé, et j’accepte de verser en espèces ma cotisation mensuelle de 2.000 FCFA .

Année d’ adhésion Type d’adhésion

 Nouveau

 Renouvèlement 

N° d’adhésion

Signature de l’adhérent 

(précédé de la mention « Lu et Approuvé »
Le Président de l’AGUB

Fait à Akanda, le………………………………….…

mailto:agubgabon@gmail.com

