Le directeur Général de la Caisse National de Sécurité Sociale(1)
atteste que :

o (eelaia¥) Hlacall b g (3 gaicall dall padll 2gy

P —— mle-8652
4-\ q Attestation el

‘\ ‘\ 4\ Pole Entreprise

S leia X1 Gledall Immatriculation U Jaauall e sl 4y e

+.iHO3%+ +oloL 81+ m Direction des Affiliés

5% e S Non Immatriculation d—adll are

Le devoir de vous protéger
Attestation n° : oAl Balgd
et 114307296 | ¢ F

Madame/Monsieur : | AGUYAME ZINEB l (8) 2l
Né (e) le : | 11/04/1969 | (e (3) Ao jall
Titulaire de la CNIN® 2) : I BH502796 | (2) ¢ iyl At gl il (5) Jala)

Est immatriculé(e) a la Caisse Nationale de Sécurité Sociale (3)

‘:‘!'JQZBJO) ‘;G'l-a:\ay‘ uLm.aﬁu_l.LJh ‘_’”.m.all.‘ (B)Ja.um

sous le N°:

Nest pas immatriculé(e) a la Caisse Nationale de Sécurité Sociale . eldia¥ glacall da gl (3 gaually (3) dasa

La preaente attestation est dehvrce i l’mteresae(e) sur sa demande, pour e gy YY) aab () alls o ol 3aYU (5) inall el ) o2 Caal 8 4

Servir et valoir ce que de droit. (el

" Sous réserve de toute erreur ou omission et toutes modifications opérées ExY la gl el oS Al cdilal) [ VP A R R P P (R e | e "
Ultérieurement a l'occasion des vérifications ou contrdles de conformité iy elaia¥) Glacall mllias Ly o s A1 A8 el 5f daad jall Cililee ) &

Effectués par les services de la CNSS, sclon la réglementation et les "y Jgemall Hlaluall 5 il gall
Procédures en vigueur " ,

Attestation émise par : ik e Gl salgd Signature et cachet : ] Bﬁ— g aB g
F & el MOBTAIY g
HAD SOUALEM.. e Soualem
i \
| | 03/ 0|1/ 2024 | e fale SETTA
Le: ! ! L < L]
(1)Ou la personne déléguée par lut LAy A i el (1)
(2)Ou N° Passeport /N° Carte Résidence pour les étrangers il SU Al AalBY) iy a8/ il s a8 41 (2)
(3)—conformément aux dispositions du dahir portant loi n°1.72.184du 27/07/1972 relatif au G pal! 1392 A (ealaa 15 A ¢ gl 184-72-1 A pelall lauziial e (3)
régime de sécurité sociale tel quil a été modifié et complété et des textes réglementaires pris agealll 136 daset 5 dliaad 25 LS elaia) Glaall Qs (33l 1972 s 27
pour son application. Adpla] 33354l
Fonformément aux dispositions du dahir n®1-02-296 du 25 rejeb 1423(3 octobre 2002)

promulguant la loi n® 65-00 portant code de la couverture médicale de base tel qu’il a été (2002 2551 3) 1423 Gy 25 (& Ll 206-02-1 iy gl il Gigha -
modifié et complété et des textes réglementaires pris pour son application. dapaTi 50 a0 o a8 Do) Apmaall Aol 5 ga0 ey (00-65 A ol iy

Aink) 333l el 136

Les traitements des données individuelles sont conformes a la lot 09-08 relative 4 la protection
des personnes physiques a Pégard des traitements des données 4 caractére personnel. st lany Glatiall 08-09) sl il gk aalal) ciliaall dadles 25
il el ol il Al sl sl

Pour consulter les informations sus visées, veuillez contacter le centre d’appel ALLO sl Gl Sl Qi) 38 ey Jual¥l 2 sall kel 5800 s gladll o (il
DAMANE au numéro 0802033333 /0802007200 0802033333/0802007200 a8,
Réf.325-2-0

Indice de révision : 02-13.05.2016

S FIAD SOITAT EAL ol siall 250 | ot Al Ouahda Centre - Had Soaualem L) | HAJ
SOUALEM gl 05 22 96 30 17,5 58y 2, oSl
Adresse ¢léctromque Fax Tél Ville Adresse Agence

A =T


MU015
Machine à écrire
mle-8652


Version : 01
$é0 9l >
Mutuelle de Prévoyance g o Date : 24/05/2022

Y &d'Actions Sociales | Déclaration sur I’honneur de non activité
5 de Royal Air Maroc

VMUPRAS bLis $Y( 8) zo3! MJ‘M f"-t*:’ A Xy Code : PR2FRO
?D .

professionnelle ou salariale du conjoint

Je soussigné(e), caliul( 8) adgall U
Nom MAAROUF il sl
FrEnam MUSTAPHA asdd) @udl
Titulaire de la CNI (*) n° MC39204 p8) (%) o yasl) dudo ol A8Uad)(8) Jelsdlg
Immatriculé a la MUPRAS sous le n° 08652 ©8) S sl Joee
Déclare sur 'honneur que mon ()l G 93)z) OF G A o]

conjoint madame / monsieur :

Not AGUYAME : (e el
Prénom ZINEB waseill el
Date de naissance 11/04/1969 byl 7,6
Titulaire de la CNI (*) n° BH502796 A (%) caoyal) dub ol AUl (8) Jol=dlg

N’exerce aucune activité imposable a I'IR et/ou gl xpls age 3l Syl blad Si(Jshs) sl Y

’ - S ; 023 5 T C et
IS au titre de Pannée fiscale : .....2023 ... Ll gy B 9/ 9 Loleadl e seall

Je certifié que toutes les informations que j'ai fournies sont correctes, et je m’engage a avertir les services de la MUPRAS de tout |

changement de la situation de mon conjoint (e).

c(B200) o) s b owad sb Ll JUadly seatls clg 7 paall Wloglaall douas agad.
NB:

Toute fausse déclaration pourra entrainer la suspension de votre droit 3 la couverture MUPRAS avec I'obligation de

restitution des remboursements indument pergus, conformément au réglement intérieur « Article 4 et 6 ».

Jeall 4 (5)ldl Gl ol s daliwad) dliall Elam il alAYI ao dsdslasll 8 Lguaall 3l J| 7 pasdl poym e a2 Tl ‘_“gT
Pﬂ‘* &‘,%ﬂ.r)‘r Beatlon do (2 a,‘}&me (.6 94 slgall
pe DAL 05/01/2023
BERRECH'D ..................
nature 283l
Le Président du : |
~:L““—, / I ~J

Les traitements des données indivi‘duiz_ﬂes}gl;i_-?‘ltﬁconformes ala loi 09-08 | &lesy 3laiall 08-09 0E) wiluamia il Lol Sldaze)l 25dle ]
relative a la protection des personnés-physiques & I'égard des traitements el plall wld Ollaadl dadlas slal (pslddl Lolsesd)
des données a caractére personnel. g B
WO AL -
s g ation .
(*) : ou le titre de séjour pauir Tes etrangars-( e de résidence ou carte d'immatriculation) (sl by 5) LY A8ky) e dasaly LASYI s ) o(*)




