ATTESTATION SUR L'HONNEUR - CAF (Aides aux loisirs)

Je soussigné(e),
Madame / Monsieur

NOM:

Prénom :

déclare ne pas bénéficier des aides aux loisirs.

Je m’engage a fournir Uattestation ouvrant droit aux aides aux loisirs en cas de changement
de ma situation.

Je déclare également étre informé(e) que les aides aux loisirs ne seront appliquées qu’a
compter de la réception de Uattestation justificative et qu’aucun remboursement ne pourra étre
effectué pour la période antérieure en cas d'oubli, de retard ou de défaut de transmission du
document.

Fait pour servir et valoir ce que de droit.

Faita:

Le: / /

Signature :



