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CARE
o

IAssurance
25 Maladie

Aglr ensemble, protéger chacun”

‘T

Bouches-du-Rhéne

Mon numére : 1 0B 09 99 304 036 85
Man nom ot celui de mon ayant droit :
CAMARA Moussa

lon attestation de droits 4 I'Assurance Maladie et & la Complémentaire
santé solidaire

Valable du 19/01/2024 au 18/01/2025 sous réserve de changement dans la situation de I'assuré

CPAM1E - 108 09 99 304 036 95
13421 MARSEILLE CEDEX 20

1 | CPAM DES BOUGHES DU RHONE
13000 MARSEILLE

108 09 99 304 036 85| 28/09/2008 1 1 16/08/2023 | 31/08/2024

CAMARA
Moussa

©SS sans participation financiére du 16/08/2023 au 31/08/2024

Toute aftestation de droifs antérieure est 2 détruire, ;

Conformément at Rdglement europden n°2016/679/UE du 27 avrll 2016 et 3 la fol « Informatique ef lbertés » du 6 Janvier 1578 modifiée, vous.
disposez d'un droit d'accds et de rectification aux dennées vous concemnant aupras du Directeur ds volre organisme d'assurance maladle ou
de son D&légué 4 la Protection des Données. En cas de difficultés dans Fapplfcation de cas drofls, vous potvez Intradufre une réclamation
auprés de la Commisston nationafe Informatique of Libertés,

La fol rand passible d'amende etfott ('emptisonnement quiconque se rend coupable de fraudes ot dg fausses déclarations fariicles 4411, et
suivants du Gode Pénal), En outre, la falsification ou Iétabiissement de faux documents, alns! que Futliisation de tels documents sont
e e HeE Bt e dius dne arffoles LoA74-17.4 du Code de fa Séeurlté saciale.




