SEC(":?,
3,

u Laloi N° TEAT du G jarvier 1878 modifeée vous garantil un droit daccés el de recthication pour s donndes qua nous enregisirons & pamr de vos réponsss. »

COM 1 2005 0 03048

W' SIRET : 775 648 231 00014

OCIALE
%5

['Assurance
Maladie

Pole Relations Conventionnelles

DEMANDE D’ADHESION AU DISPOSITIF CONVENTIONNEL
Convention du titre Il chapitre 3 (Audioprothéses)

Afin de pouvair instruire votre dossier, nous vous remercions de bien vouloir retourner, par pli
recommandé avec accuse de réception :

- I'engagement conventionnel, en deux exemplaires, prévu a cet effet
- lauto-diagnostic ci-joint

- lespiécesvisées aladerniéere page du questionnaire.

Nous attirons votre attention sur le fait que I’engagement et le questionnaire précités doivent
étre complétés et signés par le responsable juridique de I’ entreprise (personne physique ou
représentant |égal de la société ou de I’ association).

A réception de ces documents et dans la mesure ou les modalités d exercice de I'activité
concernée sont conformes aux dispositions conventionnelles, les services de la Caisse
d Assurance Retraite et de la Santé Au Travail (CARSAT) procéderont a l'inscription
correspondante sur laliste régionale des fournisseurs ayant adhéré ala convention.

Carsat Rhone-Alpes

35, rue Maurice Flandin 69436 Lyon cedex 03
www.carsat-ra.fr



