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2023700000823
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Ie directeur Géncéral de la Caisse National de Sécurité Sociale(1)
atteste que :

Dol (gelaia) Jlaall il gl 3 gaiall plall el ey

Madame/Monsieur : EL KHADIRI FATIMA 4, (3) ~=0

Né (e) le : | 03/07/1961

| e (3) sl )

Titulaire de la CNIN°® 2) : | N27379

l (2) a8y i _yal) ks g} &8 (3) Jala)

Est immatriculé(e) a la Caisse Nationale de Sécurité Sociale (3)
sous le N9

Dl (3) gelaiaY) hasall (goska gl 3 gaialls (3) Jal
/ s

N’est pas immatriculé(e) a la Caisse Natonale de Sécurité Sociale

Fiffectués par les services de la CNSS, sclon la réglementation et les
Procédures en vigueur "
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La présente attestation est déliveée a intéressé(e),sur sa demande, pour die Ly eV aal () 4l de ol );,‘91.,: (3) (Hnall aalglll sda 18
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Attestation émise par : ik e 50l
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Signature et cachet :

(1)Ou la personne déléguée par lur

(2)Ou N® Passeport /N° Carte Résidenee pour les ¢rrangers

(3)—conformément aux dispositons du dahir portant lor n®1.72.184du 27/07/1972 relanf au
regime de secunté sociale tel quiil a ¢t¢ modific et complétc et des textes réglementaires pris
pour son application.

tonformément aux dispositions du dahir n®1-02-296 du 25 rejeb 1423(3 actobre 2002)
promulguant la lor n® 63-00 portant code de la couverture médieale de base tel qu'il a été
madifié et compléré ct des textes réglementaires pris pour son application,

Les tratements des donnces individuclles sont conformes a la lor 09-08 relative a la protectuon

des personnes physiques a I'¢gard des traitements des données i caractére personnel

Pour consulter les informations sus visces, veuillez contacter le eentre d’appel ALLO
DAMANE au numdcro 0802033333 /08020072000
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