ATTESTATION ADF PCF DE PAIEMENT
DE COTISATIONS

Je soussigné-e,
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Président-e de 'ADF de la fe@deration & ...t

Atteste QUE I'adNGrENt - i .. e e

est a jour du paiement de ses cotisations versées a I'Association
Départementale de Financement du PCF aladate du .o,

Signature du Président de 'ADF PCF



