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Le Directeur Général de la CNSS
atteste par la présente que :
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M(me) : BENJELLOUN SOUMAYA * (5) -
Ne(e)le . 09/04/1955 2 G 33 540

Titulaire de la CIN n° :

@N'est pas immatriculé(e) a la CNSS

par la CNSS au titre de la couverture
meédicale obligatoire de base et ce,

Ne Bénéficie pas des prestations servies A auall b (e 42 giaall Sl i) e s Y
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conformément aux dispositions de l'article Al Banal) Akasl) 45 y0a LB 65-00

72 de la loi 65-00 portant code de la
couverture médicale de base.

Cette attestation est délivrée 3 l'intéressé(e), 2al (W)ake Gl Lo telyy 5aYU (5) aall Cadl 3ale 2 a2
sur sa demande, pour servir et valoir ce que de Aaladl aie g oYY
droit, )

Signature et Cachet
du Chef d'Agence

Ces données peuvent étre modifiées a l'occasion de tout
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contrdle de conformité ou vérnfication ullérieurs par les services ik qc-h'ig.\“ farall ».-1’“ S 3 galall AN Y W a5

de la CNSS, selon Ia réglementation et les procédures en

vigueur,

"Sous réserve d'erreur ou d'omission”

Réf : 610-2-63
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