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//%/FORMULAIRE DE PRODUCTION

Ce document devra étre adressé, diment complété a :

Office des faillites - Rue de Tivoli 28 - Case postale 1 - 2002 Neuchatel 2
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Titre et date de la créance ( salaires en « brut »)

Salaire(s) impayé(s) du(des) MoiS de @ .....occeieiiiiiiei i CHF e,
DEItE, MOIS B & ..ottt b e sane e CHF e,
Solde vacances : ........cccceeeevine cenee jour(s) et/ou .......ccceeeerinen. heure(s) CHF ...,
DEdite SOIdE VACANCES :.....coiiiiiiiieiitie ettt CHF e,
138me Salaire, MOIS 0B I .eeeiieeiiieiee ettt et e et CHFE e
Dédite 132™Me salaire, MOIS 08 & ...coieeceeieeiieee ettt e e e e s e e e e e e s eeaees CHF o
Heures SUPPIEMENTAINES & ......oiiiiieiiie e CHF e,
AULTE oo CHF
............................................................................................................................ CHE .o,
Montant des salaires impayés CHF ...
* Intéréts dus au jour de la faillite : (5% selonlaloi) CHF ...
** Frais (joindre les justificatifs) CHF  ............ccceevieeveeen.
TOTAL: CHF ...

Collocation demandée (art. 219 L.P.): en ......... classe.

Piéces justificatives jointes a la présente production : [] copie du contrat de travail /
d'apprentissage, [_] copie de la lettre de licenciement / résiliation, [ ] copies des 6 derniéres fiches de
salaire, [_] décompte(s) des vacances et/ou heures supplémentaires, [] autre : .........c.ccccceceeveevverennnne.

N.B. * Les intéréts non calculés ne sont pas pris en considération
** | es frais non justifiés ne sont pas pris en considération

Pour obtenir un accusé de réception, vous pouvez adresser votre formulaire de production en
deux exemplaires accompagnés d’une enveloppe affranchie a votre adresse.




