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Fax :

MEMBREDE MICHEL 

Téléphone :

Cotisations des Non Salariés

Votre interlocuteur :

Dossier :

Cotisations des Non Salariés

 0558065450 

que :

                                                                                                   Le Directeur

                                                                                                   A Pau, le 19/09/2014.

 1 59 01 64 350 001 (6N1F) 

 0558065454 

A ce jour, l'activité est exercée 

Attestation délivrée pour servir et valoir ce que de droit.

Je soussigné, Directeur de la Caisse de MSA                        SUD AQUITAINE certifie

 Audrey Carty 

Identifiant : 

est affilié en qualité de 

depuis le 

sous le numéro SIREN  

domicilié : 

Monsieur MEMBREDE MICHEL

30/10/1990

PETRICUNDEYA  64250 LOUHOSSOA

1590164350001

à titre principal

chef d'exploitation

411934771

ATTESTATION

.

.

Pau, le 19 septembre 2014
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NOM PRENOM
ADRESSE

L’attestation MSA doit obligatoirement comporter la mention “à titre principal”.

Le dossier Equiqualité, les cartes de propriété des chevaux ainsi que les attestations de participation aux concours doivent être au nom de la personne affiliée à titre principal.


