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Pieces a joindre a cette demande
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- Deux photos d’identité (dont une a coller sur la place réservée)
- Copie de la CNI ou de carte de séjour, ou du passeport
- Attestation RIB (Relevé d’Identité Bancaire) (piéce facultative)

Salariés des associations/groupements:

- Contrat ou attestation de travail
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Pour plus d’informations :
merci de visiter notre site Web
ou le portail des assurés
ou I’application mobile
ou appeler notre serveur vocal au numéro
ou contacter notre centre d’appel ALLO DAMANE aux numéros

WWW.CNss.ma
www.cnss.ma/Portail/
Ma CNSS
080 20 30 100
080 203 3333 / 080 200 7200
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