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Attestation de Non bénéfice de I’ Assurance Ak Lanall Akt che saliLLY) pde Balgd
Maladie Obligatoire « Immatriculé (e) Inactif) (s s Jaua)

* N°© 813/24/02/2024 ad, *

Le Directeur Général de la Caisse Nationale (bl 3 saiall plall el anll gy
de Sécurité Sociale, atteste par la présente que : oy @elia¥l Hlaall
M (me) MEZOUANI LATIFA (3) sl
Né (o) le 23.10.1970 gt () 22 3all
Titulaire de la C.IN n BJ115032 (3 Ol iy jadll ABlay) (5) Jalal)
Immatriculé(e) & la Caisse Nationale =LYl Gladall ik gl 6 gaially (3) Jassa
Nationale de Sécurité Sociale sous le N®
130 105 656 Pl Cand

Ne bénéficie pas des prestations servies par la Asabiall Gyl (0 A shaall iy goill (p0 sl Y
CNSS au titre de la couverture médicale Ahaadll dilaiall ¢ e Ladia ¥ laall (b gll
obligatoire de base et ce, conformément aux 04 101 duadl) il Ul ey jla Yl dpmaall
dispositions de I’article 101 de la loj o Al Laall ddaail 4y 00-65 ¢ 5l
portant code de la couverture médicale
de base.
Cette attestation est délivrée a I’intéressé (e), sur Gl e Tely 564 (5) inall il 33l o3
sa demande, pour servir et valoir ce que de droit. dalall vie Lgy oVaYl 2l (la) 4ia

Signature et Cachet plld g ol

du Chef d’Agence AL o) (g

Ces données peuvent étre modifices 4 I"oceasion de tout contréle de
Conformité ou de vérification ultérieurs par les services CNSS, selon la
Réglementation et les procédures en vigueur ». i 1
**Sous réserve d’erreur ou d’omission”’ i 1 t b e g ek e
Réf: 610-2-61 | ¥ ;
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