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Maison Départementale des Personnes

Handicapées du Puy-de-Dome

Attestation sur ’honneur

NOM :

Prénom :

Né (e) le :

J’atteste sur I’honneur que j’éléve seule(e) mon/mes enfant(s) (Prénom NOM)

habite a mon domicile au (adresse complete) :
Faita .........ccoeiiiiinna. R
SIGNATURE
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