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/{83 UAssurance
XY Maladie

Agir ensemble, protéger chacun

La démarche pas- a- pas : etape prealable

Il existe 2 points d’acces au téléservice de changement d’adresse

Q- ETAPE (0 : possibilité 1) : Lassuré se connecte a son compte Ameli > Rubrique Mes demarches

Compte amel [ —

1l'Assurance
Maladi

L’assuré se rend dans
l'onglet Mes démarches
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La démarche pas- a- pas : étape préalable & al\asi:térignce

Agir ensemble, protéger chacun

Il existe 2 points d'acces au téléservice de changement d’adresse

Q< ETAPE ( ) : L'assuré se connecte & son compte Ameli & Rubrique

Compte ameli "
Xiassurance
Maladie

L'assuré se rend
dans l'onglet
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\” U'Assurance
Maladle

La démarche pas— a- pas : étape 1/2

Changement d'adresse postale

Mon adresse actuelle

O,

PERRIGNY 3 EME ETG 15 RUE DE LA PAIX
39000 LONS LE SAUNIER

Je saisis ma nouvelle adresse

Je réside en*

L'assuré précise si son adresse se
Autre pays trouve en France ou a |I'étranger

Mon Adresse*

L'assuré enregistre sa nouvelle
Complément d'adresse adresse postale

*Champs obligatoires

Aucune adresse proposée ou l'adresse proposée n'est pas
exacte ? Je clique ici.

A noter:

Le changement d'adresse s’applique automatiquement a
I'assuré et aux ayants droit présents sur son dossier
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La demarche pas- a- pas : etape 1/2 XY Maladie
v

Agir ensemble, protéger chacun

tasa,
P

Q <2 ETAPE (1 bis) : L'assuré saisit sa nouvelle adresse

Changement d'adresse postale

@ @

Mon adresse actuelle

PERRIGNY 3 EME ETG 15 RUE DE LA PAIX
39000 LONS LE SAUNIER

Je saisis ma nouvelle adresse

Je réside en*

ATepay

Mon Adresse*

‘ 32 Rue de Plais3|

Lorsque |'assuré saisie sa nouvelle
adresse, des suggestions sont
proposées

32 Rue de Plaisance 75014 Paris
32 Rue de Plaisance 94000 Créteil

32 Rue de Plaisance 92140 Clamart

*Champs obligataires
Changement d'adresse postale

Aucune adresse proposée ou l'adresse proposée n'est pas

exacte ? Je clique ici. ‘

(™)
S,

Mon atdresse actuelie

PERRIGNY 3 EME ETG 15 RUE DE LA PA

000 LONS LE SAUMIER

Je 5355 ma nouvelie aovesse

Je réside en*

_ Sy

Mon Adresse*

[ 32 Rwe de Plasance 75074 Paria |

Complément o adresse

Chez Madame Uncel '

*Crames sdi e

Une fois la nouvelle adresse saisie,
I'assuré clique sur « valider »

que icl



La dégnarche pas- a- pas : étape 1/2
Q<% ETAPE (1 ter) : Sila

de I'assuré n’est pas reconnue

Changement d’adresse postale

/%3 UAssurance
AJ Maladie

Agir ensemble, protéger chacun

o ?:Az }
Mor adresse actuelie
. ’ ;7 . . . . Je saisis ma nouvede adresse
Si, I'assure indique sa nouvelle adresse mais que le bouton « Valider » -
n‘est pas cliquable, alors I'assuré clique sur le lien «
» e E
Mon Adresse*
ol Madame Unted, 32 lue de Planancs 4 parn |
Complément @'adrecss
Changement d'adresse postale - -
@ © T
Mon adresse n'est pas reconnue
Je nplite dans e détall mon adresse pastale pour que
Je réside en*
Code postal* Ville*
75014 | [ Paris
Numéro Nom de voie*
| 32 l rue de plal
Ueu-dit Rue de Plaisance
Complément d'adresse
iy L'assuré peut compléter de maniére plus précise sa nouvelle adresse et

une fois la nouvelle adresse complétée, I'assuré clique sur « »



, . , /{3y 'Assurance
La démarche pas- a- pas : etape 1/2 A Maladie

Agir ensemble, protéger chacun

Q
@ & ETAPE ( ) : Sila de l'assuré est a I'étranger

Changement d'adresse postale

Mon adresse actuelle

&

PERRIGNY 3 EME ETG 15 RUE DE LA PAIX

39000 LONS LE SAUNIER

Je saisis ma nouvelle adresse

Je réside en*

Mon Adresse*

L'assuré compléte de maniere plus précise sa
nouvelle adresse en indiqguant également le
pays et clique sur « »

221b QR‘,@J Street, NW1 6XE, Londres

*Champs obligatoires
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La démarche pas- a- pas : etape 2/2 KN Maladie

Agir ensemble, protéger chacun

Y ETAPE (2) : L'assuré et une de la

0 prise en compte de la demande de changement d’adresse s’affiche

Changement d'adresse postale

Je confirme ma nouvelle adresse

Chez Madame Untel
32 Rue de Plaisance 75014 Paris

L’assuré confirme sa nouvelle adresse en

) cliquant sur « »
Si I'assure doit changer sa nouvelle adresse il
clique sur « »

v

Nous avons bien requ votre demande de
changement d'adresse !

Chez Madame Untel

32 Rue de Plaisance 75014 Parss

Yotre nouvele adreqse sera visible dans la rubrique Mes Informations dis
le traitement de votre demande.

Une fois la nouvelle adresse validée, I'assuré e @
recoit une confirmation de sa demande de ’
changement d’'adresse

Butster au tatéasy de bocd

Vous aver groit a l'evreur

OUPS.GOUV.FR"



