DIRECTION DE LA MER AFFILIATION ASSURE
SUD OCEAN INDIEN
SERVICE DES GENS DE MER

97822 LE PORT PIECES A FOURNIR
Tél : 0262 42 05 50
Fax : 0262 42 94 30

# Copie de l'attestation de droits délivrée par le régime de sécurité sociale dont
I'assuré dépend avant son activité maritime

# Originale de la carte vitale de ce régime
# Copie du livret de famille ou de la carte d'identité
( Pour les étrangers, extrait de l'acte de naissance comportant l'affiliation
ET titre de séjour ou récipissé de demande de titre de séjour si 'assuré a plus de
18ans ou visa de long séjour portant le cachet de I'Office Frangais de I''mmigration)
# Justificatif de domicile de moins de 3 mois

# Relevé d'identité bancaire ou postale au nom de l'assuré

# Déclaration choix du médecin traitant



