
 

Attestation employeur  
retraite progressive 

CNIEG 
CS 60 415 
44204 NANTES  
CEDEX 2 

Je soussigné : 

Nom de l’entreprise :                                                                                 

Nom :                                                                                                    Prénom :                                                                                  

En qualité de :                                 

Adresse :                                                                                      Code postal :                               Ville :                                                                                               

 
Atteste que Madame/Monsieur : 

Nom :                                                                                           Prénom : 

N° de sécurité sociale :                                                                                  Date de naissance : 

Exerce son activité salariée à temps partiel ou à temps réduit dans le cadre de la retraite progressive  

à la date d’effet du  

 

Cas général (hors forfait jours)  
La durée de son travail à temps partiel, heures complémentaires non comprises est de : 

             heures              minutes par semaine soit              % du temps de travail de référence de l’entreprise 
 

Salarié au forfait jours  
La durée de son travail à temps réduit, heures complémentaires non comprises est de : 

                                                                                soit                % du forfait à temps plein 
 
 

Éléments de rémunération du salarié 

Le salarié est rémunéré sur les éléments suivants* à la date du  

Niveau de rémunération :                          Echelon :                          Majoration résidentielle : 

Salaire mensuel brut pour les salariés Hors Cadre (hors grille) : 
 
* Indiquer la rémunération détenue depuis au moins 6 mois avant la date d’effet de la retraite progressive   

 
Fait à                                                                                              Le 

Cachet et signature de l’entreprise 

 

Pour étudier votre demande de retraite progressive :  

Transmettre ce document à votre employeur pour qu’il le remplisse et vous le retourne signé. 

Retourner cette demande complétée et signée via cnieg.fr en vous connectant à votre espace personnel  →  démarche 
transmettre mes documents.  
La demande de retraite progressive est à adresser à la CNIEG 6 mois avant la date d’effet de la retraite progressive. 

jours par an 

Une vérification de l’exactitude de vos déclarations et de l’authenticité des documents produits peut être effectuée dans le cadre de l’exercice du droit de communication prévu par les  articles L. 114-19 à L. 114-22 du code de 
la sécurité sociale.  
La loi rend passible d’amende et/ou d’emprisonnement quiconque se rend coupable de fraudes ou de fausses déclarations (articles 313-1 et suivants, 441-1 et suivants, 441-6 et suivants du code pénal). 
Conformément à la loi n° 78-17 du 6 janvier 1978 modifiée relative à l’informatique, aux fichiers, aux libertés ainsi qu’au Règlement Général sur la Protection des Données, vous bénéficiez d’un droit d’accès, de rectification et, 
dans certains cas prévus par la loi, d’opposition vis-à-vis des données vous concernant. Vous pouvez exercer ces droits en vous adressant au Délégué à la protection des données de la CNIEG. 
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