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Notification d'Appel Fractionné 105893
de I'annee 2025
COUDERC CAROLINE
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Dete Texipibiite : 200087025
Date Brmite de pailament : 15072025
Madame,

Vous trouverez, ci-dessous, le détail des colj saiinna et contributions sociales a payer
pour ie 2em appel fractionné de l'année 2025. & “ ‘ U ;
u 9 1
7

Comment est calculé le montant de cet appel fra

Cet appe! représente 70,00 % des cotisations et co
Pour ce gui concemne je Fonds de Mutualisati

zuns nmales émises au titre de 'annés 2624

represante [intégralité de la contribution.

C:":SA TIONS SOCIALES AGRICOLES 833,35 Eur
| INDEMNITES JOURNALIERES AMEXA 87.50 Eur
| ASS CONTRE LES ACCIDENTS DU TRAVAI 196,14 Eur
| RETRAITE COMPLEMENTAIRE OBLIGATOIRE & 206,80 Eur
| CONTRIZ JTION FORMATION F‘RDFESB!DNNELL 28,00 Eur
i C.5.G NOW DEDUCTIBLE L, ! 141,40 Eur
| C.5.G DEDUCTIBLE : | 400,75 Eur
icaos i 28,40 Eur
| MONTANT DE VOTRE APPEL FRACTIDNN B 201334 Eur |

Comment procéder au paiement 7

{8 somme de 2 013,34 Euros est 4 payar au plus tard e 15/07."2[125 ‘
Wous vous invitions & procéder au paiement de cette somme par:: 1
»  Prélevement S

»  Virement bancaire

WA 1 T4l 0563 46 4000 RODEZ (segescsi)
$80 AVENUE MARCEL LNAL CAHORS g
82014 MW TALBAN CEDE X 14 oog. mgs. ALBL MONT.M.MM .
}‘ TALON DIDENTIICATION A JOINORE A VOTRE PAISMENT ST S e e o e Al
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5 Facture n* 1285417716704
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