
MPAN LOCATION 
 
 

RECONNAISSANCE DE DETTE 
 
 
Je, soussigné(e), …………………………………………………………………………… 
.……….………………………………………………………………………………………… 
né(e) le ………………………………………………………………………………………, 
adhérent à la Mutuelle du Personnel de l’Assemblée Nationale (MPAN), sise 126, rue 
de l’Université, PARIS 7ème , reconnaît devoir à la Mutuelle du Personnel de 
l’Assemblée Nationale (MPAN) la somme de (en chiffres) ……………………€ , soit 
(en lettres). 
…………………………………………………………………………………………….……
………………………………………………………………..………€, montant du prêt 
sans intérêt qui m’ a été accordé le …………………………… 
 
Je m’engage à rembourser cette somme intégralement au plus tard 10 mois à 
compter du mois suivant le versement. 
 
En cas de décès, j’autorise Monsieur le Trésorier de la Mutuelle du Personnel de 
l’Assemblée Nationale à prélever au profit de la Mutuelle, sur les sommes dues à 
mes ayants droit au titre du capital-décès, le montant total des sommes restant 
éventuellement à rembourser. 
 

 
Fait pour servir et valoir ce que de droit,  
Paris, le …………………………………………………….. 
En trois exemplaires 
 
(signature du bénéficiaire précédée de la mention « lu et 
approuvé ») 

 
 
 
 
 
3 exemplaires : 
 1 pour MPAN 
 1 pour le bénéficiaire 
 1 pour MFP Services 

 
Echéancier : 10 prélèvements de ……………………..€, le premier prélèvement 
interviendra le mois suivant le virement du prêt et sera suivi de 9 autres mensualités 
de la même somme.  
 

Mutuelle du Personnel de l'Assemblée Nationale, 126 rue de l'Université , PARIS 75355 07 SP 
 


