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Déclare sur 'honneur que mon

conjoint madame / monsieur :
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N’exerce aucune activité imposable a I'IR et/ou

I'lS au titre de I'année fiscale : ........
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Je certifié que toutes les informatjops que j'ai fournies sont correctes, et je m’engage a avertir les services de la MUPRAS de tout
changement de la swuatlo&emt'{ﬂ
co

relative a la protection des personnes physiques a I'égard d€s traitements
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Le devolir de vous proteger

Agence 56 AL FATH 16-janv-24
Attestation de Non bénéfice de A jlay!) daaual) Ahadl) (pe 3aUILY) aae Balgd
I'Assurance Maladie Obligatoire <<Non {(3)Jasa 55}

Immatriculé(e))>>

N°: 018/56/2024 : @

Le Directeur Général de la CNSS, ok e liay plaall b gl (5 gaiall pladl paal) sl aely
atteste par la présente que :
M(me) : FAIZ FATIHA HOE™
Né(e) le : 01/01/1974 : gy ()12 all
Titulaire de la CIN n° : BK121043 1 ad ) Ak gl iy padll d3Ua (8)Jaladl
@N'est pas immatriculé(e) a la CNSS = ia! glasll b ) 5 gsially (5) s E
Ne Bénéficie pas des prestations servies G stinall Gk (e A glaal) Ciliay gail) (e e Y
par la CNSS au titre de la couverture doaal) Al ddlaial) elaiay) Claall il gl
méc:cicale'obligatoirz_de ba's'e et c:je, rarticl Sl e 72 Jual 1;, salhal Uik ,a_};g#\
conformément aux dispositions de l'article ,ft.,u...L..u'\ﬂ -‘ ) "‘l 22l 1.53.\-&\ MLM_. 65-00

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

Cette attestation est délivrée a l'interessé(e), aad (W)aie b e lely U (8) eall Cuales 52Lg20 020
sur sa demande, pour servir et valoir ce que de JAalall aie Ly oYy
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Ces données peuvent étre modifiées a I'occhsion de tout
contréle de conformité ou vérification ultérielrs par le
services de la CNSS, selon la réglementation eTTes procédures
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