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M%aladie Obligatoire « Non Immatriculé(e) »

N°170/20/2023 =3

Le Directeur Général de la Caisse Nationale Olausall ida gl (3 gaieall alall panell spnd) agy
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de ‘Sécurité Sociale, atteste par la présente
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Nationale de Sécurité Sociale. Gstuall L3 sl 2he A ghoall Ciliing ga ha sy yD
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ﬁlar la CNSS au titre de la couverture médicale. 00- 65 058 (e 72 Jaadl) Dl ik dy Hlay!
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opligatoire de base et ce, conformément aux
dispositions de I’article 72 de la loi 65-00

portant code de la couverture médicale de base.
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Cette attestation EilSt délivrée a I’intéressé(e), sur

sa hemande, pour servir et valoir ce que de droit.
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"Ced données peuvent étre modifiées & I'occasion de tout controle de
conformité ou vérification ultérieurs par les services de la CNSS, selon la
réglementation et les procédures en vigueur”,
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