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BOUCHES-DU-RHONE
Numéro de assuré : 1 67 04 13 055 540 10
Nom de 'assuré :
FRANCIA HENRI
Attestation de droits a I'assurance maladie et a
la Complémentaire santé solidaire
Valable du 23/02/2022 au 22/02/2023 sous réserve de changement dans la situation de 'assuré
Organisme de rattachement sécurité Code gestion | N° de sécurité sociale de I'assuré Modulation du
sociale (& utiliser pour tous les bénéficiares | ticket
(1 131 0071 ci-dessous) modérateur
CPAM 13 16704 1305554010
13421 MARSEILLE CEDEX 20
N° |Organisme complémentaire
1 |CPAM DES BOUCHES DU RHONE
13000 MARSEILLE
Bénéficiaire{s) N° de sécurité sociale | Né(e) lefrang N° ordre Date début Date fin
nom de famille suivi d'un éventuel nom d'usage {pour information) 0c de la dela
complémentaire | complémentaire
FRANCIA HENRI 167 04 13 055 540 107 18/04/1967 1 1 01/02/2022 3110412023
a déclaré un médecin {raitant
CSS sans participation financiére du 01/02/2022 au 31/01/2023

Toute attestation de droits antérieure est & détruire.

Conformement 4 fa loi informatique et Libertés, vous disposez d'un droit d'accés et de rectification des informations vous concernant auprés du

directeur de vofre Cajsse.

La loi rend passibie d'amende et/ou d'emprisonnement quiconque se rend coupahle de fraudes ou de fausses déclarations (articles 441-1, et

suivants du Code Pénal). En outre, I falsification ou I'éiablissement de faux documents, ainsi que I'utilisation de tels documents sont passibles
A'una nénalita finaneidre au fifra doe artinlae | 118474 du Coda da I3 SArurits [nciala




