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%53 UAssurance
M aladie

Agir ensemble, protéger chacun

Bouches-du-Rhdne

035 CPAM 13
13421 MARSEILLE CEDEX 20
Mon numére : 1 70 09 99 389 014 49

Man nom ou celui de mon ayant droit :

MOHAMED HACHI Ismail

Pour mes démarches, j'utilise mon compte ameli,

Avec l'appli sur mon smartphone ¢'est frés simple | M. MOHAMED HACH I Ismail
i ADOMA BATIMENT A 504
17 BD DE LA BARNIERE
13010 MARSEILLE

Le 27/08/2024

> MON ATTESTATION DE DROITS A L'ASSURANCE MALADIE ET A LA COMPLEMENTAIRE
SANTE SOLIDAIRE

Monsieur,

Vous étes affilié & un régime d'assurance maladie et vous bénéficiez de la Complémentaire santé solidaire pour la
protection de votre santé.

Pour faire valoir vos droits, pensez a mettre a jour votre carte Vitale.

Vous lrouverez ci-joint une attestation a présenter aux professionnels de santé (médecins, pharmaciens, efc.) si
vous ne disposez pas de la carte Vitale. ‘

Conservez la, elle est valable un an. En cas de perte, vous pouvez télécharger 'attestation depuis votre compte
sur ameli.fr.

En cas de changement d'activité, de déménagement, de mariage ou de naissance, pensez a informer rapidement
volre organisme d'assurance maladie et & mettre & jour votre carte Vitale. Vos droits seront ainsi actualisés.

La mise & jour de ma carte Vitale, c'est maintenant !
Je peux mettre & jour ma carte Vitale dans la plupart des pharmacies.

Avec toute man attention,

votre correspondant de ['Assurance Maladie

ﬁ =) Volre attestation de droits & ['Assurance Maladie & présenter aux professionnels de sante,
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Maladie
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Mon attestation de droits a I'Assurance Maladie et a la Complémentaire

santé solidaire

Valable du 27/08/2024 au 26/08/2025 sous réserve de changement dans la situation de I'assuré

Organisme de rattéchefﬁen:t sécur'_it_é'f': Coﬁde:geﬂidh . Ne de.:$éc_ﬂ:rifé.so§iale 'd'e'l':a'§3uréﬁ-"":-Modulation du
soclale ..o o |89 0 oo H(autiliserpourtous les bénéficiares - fticket
011310381 . s e fel-dessous) o . |modérateur
CPAM 13 1700999 399 014 49

13421 MARSEILE CEDEX 20
N°.| Organisme complémentaire -~~~
1 | CPAM DES BOUCHES DU RHONE

13000 MARSEILLE

Bénéficiaire(s) ~ . " N°de sécurité sociale [ Né(e) leirang - _Neordre | Datedébut | - Datefin
nom de famille sulvf d'un éventue! nom d'usage . {pour information} | e 0G0 cideda de la

e Lo - Tt B sreoe s complémentaire | complémentaire

1700999 399 014 49| 11/09/1970 1 1 01/10/2023 30/09/2024

MOHAMED HACHI
{smail
MOHAMED HACHI
a déclaré un médecin traitant
CSS sans participation financiére du 01/10/2023 au 30/09/2024

Toute attestation de droits antérieure est & détruire.

Conformément au Réglement européen n°2016/679/UE du 27 avril 2016 el & la loi « Informatigue et libertés » du 6 janvier 1978 modifiée, vous
disposez d'un droit d'accés et de rectification aux données vous concernant auprés du Directeur de votre organisme d'assurance maladie ou
de son Délégué a la Protection des Données. En cas de difficultés dans I'application de ces drolts, vous pouvez introduire une réclamation

auprés de fa Commission nationale Informatique et Libertés,

La lol rend passible d'amende et/ou d'emprisonnement quiconque se rend coupable de fraudes ou de fausses déclarations (articles 441-1, st
suivants du Code Pénal), En outre, la falsification ou 'éfablissement de faux documents, ainsi que l'utilisation de tels documents sont
passibles d'une pénalité financiére au litre des articles L.114-17-1 du Code de la Sécurité sociale.




