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Le devoir de vous protéger

TIT MELLIL 26/02/2024
~ Attestation de Non bénéfice de 4 ka¥) Laal) Al (ha 5aUIY) pis Balgd
~ I'Assurance Maladie Obligatoire <<Non {(3)Jawsa £}
Immatriculé(e))>>

N°: 410-26/02/2024 :ad

Le Directeur Geénéral de la CNSS, Db i) Gladall ik gl (3 gaiall aladl paall sl agly
atteste par la présente que :
M(me) : KABIRA HVMALA L (3) Al
Né(e) le : 07/09/1951 £ gt (5)ala sl
Titulaire de la CIN n° : B626126 2 ply b gl iy el A8l (5)Jaladl g
D ivest pas immatriculé(e) 4 la CNSS LY sl ol 5l (e (5]
Ne Bénéficie pas des prestations servies Gotiall Gk (e da glaal) Gl 2ill (e i ¥
par la CNSS au titre de la couverture Laal) Aty Ailaial) Lelaiay) cladall i gl

| meédicale obligatoire de base et ce,
conformément aux dispositions de Il'article
72 de la loi 65-00 portant code de la
couverture médicale de base.

QB (e 72 Juadll Glpailal Wk 45 LaY)
Aol sl ddaadl) & gaa 4y 65-00

Cette attestation est delivrée a l'intéressé(e), 2ald ()aia il o lely ¥l (8) Fnall Cualu 32lgill 230

sur sa demande, pour servir et valoir ce que de JAalall aie Ly oYaY!
i £

droit Y

Signature et Cachet R @’-/
G\
du Chef d'Agence NN,

- W

G

/ \&\ )
Ces données peuvent étre modifiées a l'occasion de tout }ﬁ\ il ol 48 el daga (o) 1 Lghinat Sy Ll 020
controle de conformité ou vérification ultérieurs par les ’

By e el e ] sl B}
services de la CNSS, selon la réglementation et les procédures Bl g 2 o okl 3 ples ) tﬁ""_"{“
en vigueur, e Jsanall phaluall 5 g gl

"Sous réserve d'erreur ou d'omission” Ol 51 Und 1ae La
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