
Déclaration sur l’honneur en vue du report du paiement des cotisations sociales 

Je soussigné................................................ 

dûment mandaté par (nom et adresse de l’entreprise) : 

………………………………….. 

………………………………….. 

affilié chez Group S — Secrétariat Social ASBL sous le numéro.......................................... 

- charge le GROUPE S - Secrétariat social ASBL de faire en mon nom la déclaration sur l'honneur à l'Office 
national de sécurité sociale en vue d'obtenir le report du paiement de certaines cotisations ONSS. 

E-mail de contact du déclarant : ……………………………………………………………………………………. 

Téléphone du déclarant :………………………………………………………………………… 

Report des paiements à effectuer à l'ONSS pour les entreprises (employeurs) qui ne sont pas fermées et qui 
voient leur activité économique fortement réduite. 

Cette déclaration sur l’honneur concerne le report de paiement jusqu’au 15 décembre 2020 pour les montants 
suivants: 

 le solde des cotisations dues pour le premier trimestre 2020; 
 l’avis de débit vacances annuelles; 
 les provisions pour le deuxième trimestre 2020; 
 le solde des cotisations dues pour le deuxième trimestre 2020; 
 les rectifications de cotisations à échoir; 
 les mensualités à échoir des plans de paiements en cours. 

déclare sur l’honneur que (cochez l'une des 2 ou les 2 options suivantes) : 

o Je déclare sur l’honneur que la crise corona entraînera pour mon entreprise une diminution d'au 
moins 65% du chiffre d'affaires résultant des opérations qui doivent être reprises dans le cadre 2 des 
déclarations périodiques à la TVA visées à l'article 53, § 1er, alinéa 1er, 2°, du Code TVA, relatives au 
deuxième trimestre 2020, par rapport au chiffre d'affaires résultant des mêmes opérations qui ont dû 
être reprises dans les déclarations périodiques à la TVA relatives au deuxième trimestre 2019 ou au 
premier trimestre 2020; 

et/ou 

o Je déclare sur l’honneur que la crise corona entraînera pour mon entreprise une diminution d’au 
moins 65% de la masse salariale déclarée auprès de l’Office national de sécurité sociale pour le 
deuxième trimestre 2020, par rapport au deuxième trimestre 2019 ou au premier trimestre 2020 

Je suis conscient du fait que l’ONSS peut effectuer des contrôles a posteriori et que toute fausse déclaration 
peut mener à des sanctions. 

Je m’engage à payer tous les montants des cotisations sociales reportées au plus tard le 15 décembre 2020. 

Fait le  ……………..…………………..………………………… à …………………..………………………… 

Signature de l’entreprise affiliée 



 


