
          ESCX02369 
 

DEMANDE DE REMISE DE MAJORATIONS DE RETARD 
 
 
Nom Prénom  

  
Adresse  

  
  

N° MSA  
 

 
NATURE DES COTISATIONS CONCERNEES 

 

 Cotisations non salariées 
 Cotisations sur salaire 

 
 

PERIODE(S) CONCERNEE(S) 
  

______________________________ 

______________________________ 
 

     
 

���� Les raisons du règlement tardif des cotisations pour les périodes ci-dessus sont les suivantes :  

(si le motif porte sur des difficultés de trésorerie vous voudrez bien en préciser l’origine)  

 
 
_________________________________________________________________________ 
 
_________________________________________________________________________ 
 
_________________________________________________________________________ 
 
_________________________________________________________________________ 
 
_________________________________________________________________________ 
 
_________________________________________________________________________ 
 
_________________________________________________________________________ 
 
_________________________________________________________________________ 
 
Date                                                                                                         Signature 
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