
9.0%

B.P: 0 VILLE : TEVRAGH-ZEINA 5.0%

4.0%

TEL: FAX : 

Recap. Effectif 0 0 COTISATIONS SOCIALES: 0 0

-                   

-                   

0 0 0

DECLARATION TRIMESTRIELLE DE SALAIRES

Matricule employeur CNAM

Nom ou Raison Sociale CACHET ET SIGNATURE

Période :  T3/2020  : 

Taux de cotisation

Employeur

Travailleur

 Email : 

 Cotisations nettes dues CNAM DATE DE RECEPTION

0

MASSE SALARIALE SOUMISE A COTISATION :  

Part patronale

Part salariale

 TOTAL A REPORTER PAGE SUIVANTE

Juillet Aout

Rappel

Date limite de retour de la DTS à la CNAM :
15 Octobre 2020

 

Date limite de paiement des cotisations dues à la CNAM :

Septembre
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N°
MAT. 

FONC.
INAM NNI NOM ET PRENOM EMBAUCHE CESSATION

Assiette soumis à 

cotisation

Nbre 

Hrs/Jrs

Assiette soumis à 

cotisation
Nbre Hrs/Jrs

Assiette soumis à 

cotisation

Nbre 

Hrs/Jrs

Date Mois 1 Mois 2 Mois 3
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