Fis valove al’ ambiende!

HACCOGLE A S TRANPORTO
POOOAGOI0

ST HBLNTINE AN}

Prot. 675/P/cd

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONE
(D.P.R. 28/11/2000 N. 445)

Adempimenti di cui al comma 28 dell’art.35 DL n.223/2006

I sottoscritto Ragaini Mauro nato a Castelplanio il 04/09/1958 residente a Moie di Maiolati
Spontini Via Agrigento 32 Codice Fiscale RGNMRAS58P04C248N in qualita di legale
rappresentante della ditta SO.GE.NU.S. SPA via Cornacchia 1260030 Maiolati Spontini (AN)
PARTITA IVA/Codice Fiscale 01141940427Consapevole delle sanzioni penali previste per il caso
di dichiarazione mendace, cosi come stabilito D.P.R. 28/11/2000 N. 445

DICHIARO
- Le ritenute da lavoro dipendente scadenti il 16/04/2014 sono state regolarmente liquidate
entro i termini di legge (ricevuta Entratel n 14041611022251556-00024-25-26-27-28-29-30-
31-32-33/2014).

- Alleghiamo fotocopia DURC in corso di validita, il cui originale & depositato presso la sede
amministrativa della So.ge.nu.s. Spa.

Moie 06/05/2014
In fede.

Alleghiamo fotocopia documento riconoscimento

AR RINA

150 9961 - 150

o o 13001 |
OHSAS 185D - §A G000 |
FESY ot g pSngre s Systars
"
5

CFRBNAGTTSII0427 . BEA D ANCONA N 111580

Alno Maz Gesiord Ambinntali o, ANMROE  sap. Soc 91488 000
mOGEQ NU QSQ S.P.A.

EMAS



Nl Y INPS

1STTUTO NAZIONALE PER L'ASSICURATIONE 1s¥tuto Nazionsie Previdenxas Socisie

CONTRO GL IHFORTUNY SUL LAVORG Q

| DOCUMENTO UNICO DI REGOLARITA CONTRIBUTIVA

PER ALTRI USI CONSENTITI DALLA LEGGE : AUTORIZZAZIONE
Rilasciato a datore dl lavoro

Protocollo documenton® | 20122108 | del 12/03/2014 Spettle SO.GENU.S. S.PA.
Codice Identificativo Pratica (C.L.P.) amministrazione@pec.sogenus.com
(da citare sempre nella corrispondenza) 20141390095240

impresa SO.GE.NU.S. S.PA,

Sede legale VIA CORNACCHIA 12 60036 MAIOLATI SPONTIN! (AN)

Sede operativa/ind attivita | VIA CORNACCHIA 12 60030 MAIOLATI SPONTINI (AN)
AMMINISTRAZIONE@SOG a-mail PEC amministrazione@pec.sogen

Codice Fiscale 01141940427 e-maif ENUS.COM us.com
L'impresa dichiara di applicare il Contratto Collettivo Nazionale di Lavoro,stipulato dalle organizzazioni sindacali
C.C.N.L. applicato comparativamente pil rappresentative, del seguente settore: NETTEZZA URBANA IGIENE AMBIENTALE SERVIZ! DI
PULIZIA

Con il presente documento si dichiara che lImpresa RISULTA REGOLARE ai fini del DURC in quanto:

[X] LNALL - Sede di JESI E assicurata con Codice Ditta n° 3844936
Risulta regolare con il versamento del premi e accessori al 12/03/2014
|l responsablle det procedimento FONTANA GIOVANNI

Dg LN.P.S. - Sede di ANCONA m E iscritta con Matricola Azienda n° 0302006550

Risulta regolare con Il versamento del contributi al 13/03/2014

Il responsablle del procedimento SOVERINI PATRIZIA

DURC valido 120 giomi dalla data dl emissione, non utilizzabile per appalti pubblici e lavori edili privati soggetti a DIA o a permesso di costrulre,

IL. PRESENTE CERTIFICATO NON PUQ ESSERE PRODOTTO AGLI ORGANI DELLA PUBBLICA AMMINISTRAZIONE O Al PRIVATI GESTORI DI
SERViZI PUBBLICI,

Il certificato viene rilasciato in base alle risuttanze dello stato degli atti & non ha effetti liberatori per fimpresa. Rimane pertanto impregiudicata I'azione per
laccertamento ed il recupero di eventuali somme che successivamente risultassero dovute.

Emesso dall’ INAIL in data 14/03/2014 Per INAIL-INPS
FIRMATO DIGITALMENTE DA

LUCONI FRANCESCA

Identificativo n° 000c29515aa0-10077589 Per verifica de! timbro digitale www.sportellounicoprevidenziale. it Pag1dit
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genzia [ | Mod.
n ra S
*\‘6"’0 3 te DELEGA IRREVOCABILE A: BANCA DELLE MARCHE SPA
MODELLO DI PAGAMENTO
UNIFICATO AGENZA FILIALE DI MOIE DI MA rmov. AN

PER TACCREDITO ALLA TESORERIA COMPETENTE

CODICE FISCALE 001141940427

cognome, denominazione o ragione sociale

SO.GE.NU.S. S.P.A.

data di nascita
giomno mese anng

DATI ANAGRAFICI

comune

DOMICILIO FISCALE MATOLATI SPONTINI

CODICE FISCALE del coobbligato, erede,
genitore, tutore o curatore fallimentare

nome

sesso Mo F)  comune (o Stalo estero} di nascita

prov. via e numero civico

barrore in caso di anno d'imposto
non coincidente con anno solare

prov.

A N VIA CORNACCHIA 12 MOIE

codice identificative

cadice tributo “'f,?g'f” ?n/r_fg c:yne/ ,i"e';ﬂﬁeﬁio importi a debito versati importi a credito compensati
1001 0003 2014 21027 21
IMPOSTE DIRETTE - IVA 1004 0003 2014 278 44
RITENUTE ALLA FONTE 1012 0003 2014 865 21
ALTRI TRIBUTI ED INTERESSI .
‘odice ufficio codice ato S ) i . > ‘+/- SALDO {A-B)
TOTALE A 22170 86e , + 22170 86
cod ve causale motrrcol?' l}lPS/codme INPS/ eriodo di riferimento

MOD F24 - 2013 ERO

contribulo da mm?ooca

a mm OGOO

importi o debito versati

importi a credito compensati

0300 DM10 0302906550 37142 00
0300 C10 60030MAIOLATI SPO 032014 288 00
o +-  SALDQ (C-D)
TOTALE ¢ 37430 00p , + 37430 00
r%%(.’c‘,%% codice fributo m,?gsz;c’,??/ . er:inrv?ecni.;o importt a debito versati imporfi a credito.compensati
11 3802 0003 2013 1846 46 .
158 3802 - 0003 2013 37 74 .
’ -~ SALDO (E-F)
TOTALE  E 1884 20r , 1884 20
DENTRICATVO OPERAZIONE.|_ | | | | [ | | | ¢ [ [ | { { | | [ |
s ;éceecg',',:ﬁ;:e Rove R e Swice I codice fribulo ro:ﬁgféc,?{?/ ri%:ir;r(a)ei;o importi a debilo versoti importi o credito compensai
A 76 9 3847 0003 2014 4 44 ,
06 0 3847 0003 2014 4 85 )
24 8 3847 0003 2014 11 73 .
C 70 4 3847 10003 2014 4 75 - SALDO (G-H)
detrazione , : TOTALE‘ G 2 5 ’7 7 H , + : 2 5 , 7 7
codice sede codice ditta c.c. di g}gﬁgmo causale imporli a debito versati importi o credito compensati
INAIL
«  SALDO (I-L)
TOTALE 1 o !
codice ente  codice sede c%?,#?é’fﬁo codice posizione da mmﬁgg%‘éc’ i ”éerr'n’?“ — importi'd debito versati importi & credito compensati
o i , - SALDO (M-N)
conforme allinvio telematico TOTALE - M o N ) J
Tipo Entratel R
Data Generazione | 16/04/2014 EURO -+ 61510 ,83
Data Valuta 16/04/2014
Protocollo Entratel | 14041611022251556-000024

IGENTE DELA RISCOSSIONE
CAB/SPORTELC)

lban | ITEHIE 06055 37390 °B00GB0D0SLLe

FalaN vy

giomo mese anng

16042014 06055 37390

Pogamento effetiuato con assegno

n.ro

bancorio/postole

circolore/vaglia postole

wato / emesso su

cod. ABI

COPIA PER 1L SOGGETTO CHE EFFETTUA IL VERSAMENTO

CAB

{Sradenza versamentn: 16/04/2014 )



%genzia

wntrate S
- 008337

MODELLO DI PAGAMENTO
UNIFICATO

CODICE FISCALE

DATI ANAGRAFICI

data di noscita

DELEGA IRREVOCABIEE A: ‘BANCA DELLE MARCHE SPA

AGENZA FILIALE DI MOIE DI MA

PER LACCREDITO AULA TESORERIA COMPETENTE

01141940427

cognome, denominazione o ragione sociale

SO.GE.NU.S. S.P.A.

nome

sesso MoF) comune (o Stato estero) di nascita

AN

PROV.

barrare in caso di anno d'imposto
non coincidente con onno sclare

prov.
giono mese onno
comune prov. via e numero civico
DOMICILIO FiISCALE MAIOLATI SPONTINI A N VIA CORNACCHIA 12 MOIE
CODICE FISCALE del coobbligato, erede, o
genitore, tutore o curatore fallimentare codice identificativo
codice fributo rar?)?ozf/.o;%er?gia?.e/ ri?er;ir;;)e(:;o importi o debito versati importi a credito compensati
s 1l
IMPOSTE DIRETTE - IVA .
RITENUTE ALLA FONTE )
ALTRI TRIBUTI ED INTERESSI
.odice ufficio codice atio L SALDO (A-B)
TOTALE A , B - ,
csoed l(e:ee cg%trjri O\Iﬁo morricol?ihlmgso/z?g_ldége INPS/ da mm? gg%%o d ”f:e(r%mn??&cc importi o.debito versati importi o credito compensati
| .. SALDO (C-D)
TOTALE ¢ , D , ,
codice o rateazione,/ anno di . ) ) ) . ) ) )
regione codice tributo mese rif. riferimento importi o debito versati importi @ credito compensati

,. - SALDO (E-F)
TOTALE E . F . R
IDENTIFICATVOOPERAZIONE . | | | | 1 | | | | [ T R A I I
o iégacg'r‘v'w%e Rowe "M g Soldo immon codice tributo ru:ﬁg:éor?ﬁ/ riycs‘;:ir::\)e(:;o importi ¢ debito versati imporli a credito compensafi
E 83 7 3847 0003 2014 94 05 s
3847 0003 2014 22 80 o
‘‘‘‘‘‘‘ 3847 0003 2014 792 ——
.1 § 3847 0003 2014 710 + SALDO (G-H)
detrazione , TOTALE G 13 1 ,8 7 H . + 1 3 1 , 8 7
codice sede codice difta ce. di R?g}ﬁ-:gmo causale importi-a debito versati importi a credito compensati
INAIL . S . . :
k . - SALDO (I-L)
— TOTALE 1 L .
codice ente  codice sede (SOOI codice posizione g mm?gg‘a‘g" di ri?rrin"r‘ﬁ?c'%ac importi-a debito versati importi o credito compensali
: ~+~ SALDO (M-N)
conforme all'invio telematico TOTALE M . N 9o ’
Tipo Entratel
Data Generazione 16/04/2014 EURO « 131 ’ 87
Data Valuta 16/04/2014
ProtocolioEntratel | -14041611022251556-000026 e )
lban l ITSHIE 06055 3739(0(-)%‘855’8'§&M5%f5 (GENTE DELLA RISCOSSIONE Pagamento effettucto con assegno bancorio/ postale
AT CAB/SPORTEO o circolore/vaglia postole
giome 1 mese anna

16042014

MOD. F24 - 2013 ELRD

06055

tratto / emesso su

37390

cod. ABI

COPIA PER Il SOGGETTO CHE EFFETTUA L VERSAMENTO

CAB

fSradanza varsamento: 1R/04/2014 }



genzia o8 Mod, !
swisNtrate g
008337 DELEGA RREVOCABIIE A:  BANCA DELLE MARCHE SPA
MODELLO DI PAGAMENTO
UNIFICATO AGENZA FILIALE DI MOIE DI MA wmov. AN
PER LACCREDITO ALLA TESORERIA COMPETENTE
CoDICEFISCALE 0 1 1 41940427 e o o dimposo
cogrome, denominozione o ragione sociale nome
DATI ANAGRAFICI SO.GE.NU.S. S.P.A.
dala di nascita sesso MoF) comune (o Stato estero] di nascita prov.
comune prov. via e numero civico
DOMICILIO FISCALE MAIOLATI SPONTINI A N VIA CORNACCHIA 12 MOIE
CODICE FISCALE del coobbligato, erede,
genitore, tutore o curatore fallimentare ‘ codice identificalivo
codice tributo ”"Sf‘(fi‘_’}e,,(gfgiﬂ?_e/ i e’;{‘n‘,’eﬁ;o importi o debito versati importi o credito compensoti
IMPOSTE DIRETTE - IVA . o
RITENUTE ALLA FONTE ’ '
ALTRI TRIBUTI ED INTERESS! .
.odice ufficio codice oto ] ) - » - SALDO {A-B)
| TOTALE A ,. 1 B y ,
csogi ‘%e c%?n“f?‘ﬁﬁ% m“"“°“?i|;'g'§§,/z?§fé§f INPS/ da mm%g%%" di ”f,e’é,",‘r?%’aoc importi o debito versati importi a credito compensati
T ' .~ SALDO (C-D)
TOTALE C s D . .
r%%?(‘)%i codice tributo ra:gggci?{?/ p e?&r::v)e{g;o importi a debito versaii importi a credita compensati
4 4
» ’
D |+ SALDO (E-F)
TOTALE E . F R ,
IDENTFICATVOOPERAZIONE | | | f | [ | | [ | b [ L oL b ]
- :é‘éecg?r"%e Row, OB S — codice tributo "O:ﬁgszéor?ﬁ/ ,;%T?,,?e‘ni;o importi a debito versati imporli o credito compensali
I 60 8 3847 0003 2014 4 25 eyt
65,3 3847 0003 2014 7 20 , _
92 1 3847 0003 2014 7 04 , §
A 76 9 o 3848 0003 2013 9 39 . SALDO (G-H) 2
detrazione , TOTALE - G 27 B8H , o+ 27 88 s
numero &
codice sede codice ditis ce. di riferimento . causale importi a debito versati importi -a credito compensafi g
|NAIL - R —— a SR AP [— - N s ». : .g
) .+ SALDO {I-L) g
TOTALE | !
codice ente  codice sede c%,?,%‘,i"f,‘?o codice posizione da mm?ggggo di 'ige'mf g)c;oo importi a-debito versati importi o credito compensati
-  SALDO (M-N) ]
conforme allinvio telematico TOTALE M o N ’ ’
Tipo Entratel
EURO +
Data Generazione | 16/04/2014 ° 27 ’88
Data Valuta 16/04/2014
Protocollo Entratel | 14041611022251556=000028 o i ~ _ |
lban | 17apqa 06055 37330 Qo BE0RETZET IENE DELA RSCOSSONE  pogament eferusio con assegro . borcario/posie
‘ aans ‘ CAB/SPCRTELO nro circolare/vaglia postcle
giomo mese anno

tratto / emesso su

16042014 06055 37390 cod. ABI CAB

AMOD F24 - 2013 ELRO

COPIA PER IL SOGGETTO CHE EFFETTUA IL VERSAMENTO



;miigen zia @
«whntrate

008337
MODELLO DI PAGAMENTO
UNIFICATO

CODICE FISCALE

DATI ANAGRAFICI

dota di nascita

DELEGA RREVOCABIEE A: BANCA DELLE MARCHE SPA

AGENZIA FILIALE DI MOIE DI MA

PER LACCREDITO AULA TESORERIA COMPETENTE

011419540427

cognome, denominazione o rogione sociale

SO.GE.NU.S. S.P.A.

nome

sesso Mo F) comune (o Stato esterol} di nascita

AN

PROV.

barrare in caso di anno d'imposto
non coincidente con orno solare

prov.
giomo mese aone
comune prov. via & numero civico
POMICILIO FISCALE MATOLATI SPONTINI A N VIA CORNACCHIA 12 MOIE
CODICE FISCALE del coobbligato, erede, e
genitore, ftutore o curatore fallimentare codice identificativo
codice fributo '“';‘,’;'f’}‘f{;ig'ﬂ?i‘/ ,;?;”,g”,ﬁeﬂio importi o debito versafi importi a credito compensati
IMPOSTE DIRETTE - IVA o ’
RITENUTE ALLA FONTE ,
ALTRI TRIBUTI ED INTERESSI s
.odice ufficio codice oto L M SALDO (A-B)
TOTALE, A , B . s
C?e? ge cgﬂﬁ?é’fo ""“'”cc’}%u'g'g%/z?e?%ée INPS/ do mm?gﬁ,%‘?," di riée'fiy%e {;oécg importi a debito versati importi o credito compensati
: , .7 SALDO (€D)
TOTALE C s D y i y
rceog?!)%% cadice tributo rO:ﬁgg;%??/ riﬁz?ir::\)ei;o importi a debito versati importi a credito compensati
s .
» s
T "+ SALDO (E-F)
TOTALE E ,  F s ’
DENTIFCATVOOPERAZIONE | | | | | | | [ | | I [ | b [ o | ] ]
o icigecgrr;:%e Row. TS Ace. Sudo e codice fributo (c,'::sze!o,%?/ riz:rrv?eﬁ;o importi a debito versati importi a credito compensati
D211 3848 0003 2013 59 18 ,
45 1 . 3848 0003 2013 20 91
38 8 3848 0003 2013 71 22 .
E 83 7 3848 0003 2013 196 40 - SALDO (G-H)
defrazione , TOTALE G 347 71w , 347 71
codice sede codice ditio cc. di {i‘ﬁ}”[;,en’gn,o causale imporli o debilo versati importi a credito compensati
INAIL :
. +-  SALDO (I-L)
- TOTALE i i "
codice ente  codice sede c%%ﬁioteto codice posizione da mm?g@%ﬁ" di 'ige';,'",‘ﬁ (’%Oo importi a debito versati importi a credito compensali
_ " SALDO (M-N)
conforme all'invio telematico TOTALE M , N ’ ’
Tipo Entratel
Data Generazione | 16/04/2014 EURO - 347 ’71
Data Valuta 16/04/2014
Protocollo Entratel | 14041611022251556-000030

Iban |

ITEHE 06055 373 gtoudbb%\%,@é&)gi E7AGENTE DELLA RISCOSSIONE

Pagamenio effetivato con assegno

ROCTT

AR/
CAB/SPORTELLO P

giarmo mese anno

160420014

MOD.FZ4 - 2013 EURD

06055

bancario/postole

. circolore/vaglic postale

tratto / emesso su

37390

cod. AB

COPIA PER IL SOGGETTO CHE EFFETTUA It VERSAMENTO

CAB

{Sradanya varcamantn: 1R/04/2014 )



e genzia

- ntrate &g
08337

MODELLO DI PAGAMENTO
UNIFICATO

DELEGA IRREVOCABILE A:

AGENZIA FILIALE DI MOIE DI MA

PER TACCREDITO ALLA TESORERIA COMPETENTE

 Mod.

BANCA DELLE MARCHE SPA

AN

PROV,

CODICEFISCALE 0 1 141940427 o oGy e s
cognome, denominazione o ragione sociale nome
DATI ANAGRAFICI SO.GE.NU.S. S.P.A.
dofo di nascita sesso (Mo F]  comune (o Stato estero} di nascita prov.
goma rese annge:
comune prov. via e numero civico
DOMICILIO FISCALE MATOLATI SPONTINI A N VIA CORNACCHIA 12 MOIE
CODICE FISCALE del coobbligato, erede, o
genitore, tytore o curatore fallimentare codice identificativo
codice fributo '°'S?§’;‘?}‘?n/;§§‘ﬂ??/ ,;?e?ﬁeg:o importi a debito versati importi a credilo compensati
IMPOSTE DIRETTE - IVA .
RITENUTE ALLA FONTE
ALTRI TRIBUTI ED INTERESSI , ,
k4
‘odice ufficio codice oto + SALDO (A-B) L
TOTALE A , : B , y
csog bcee céﬂ?r‘?ﬁfﬁo "“’"ic"l‘?;h'('}lgsa/z?(?ndé%e INPS/ do mm%g%%" di ”ge’,'n"‘n? ,’;?500 importi o debito versati importi a credito compensati
3 9
b .
'Y :
’ " .. SALDO (C-D)
TOTALE ¢ , D , ,
codice I rateazione/ nno di ) ) . ) ) ) ) )
regione codice tributo mese rif. riferimento importi a debito versati importi a credito compensati
T .. SALDO (E-F)
TOTALE & , o F R ,
DENTFICATVOOPERAZIONE | | | | | 1 | | | | b | | & |t | | |
@ ‘;ciéecgrr‘rrﬁ& R O Acc. Scdo e codice fributo ’°ﬁﬁ§£°,’i’ﬁ/ i e?i?‘geﬁ;o importi o debito versati importi o credito compensoti
60 0 3848 0003 2013 8 82
77 1 3848 0003 2013 9 28
57 5 3848 0003 2013 10 40 o
60 8 3848 0003 2013 9 07 - SALDO (G-H)
detrazione , TOTALE G 37 ’5 TR , + 37 , 57
codice sede codice ditto c.c. di ,”i?’e'ﬂﬁ,'gmo causale importi a debito versati importi & credito compensati
INAIL ’
9 24
, +-  SALDQ (I-1)
S TOTALE ! g yort -
codice ente  codice sede cgﬁﬁ?@fﬁo codice posizione 4 mm?ggg‘éo di ri?%ﬁ?&oc importi a debito versati importi a credito compensati
e : ..+ SALDO (M-N)
conforme allinvio telemafico TOTALE M , N . )
Tipo Entratel ‘
Data Generazione | 16/04/2014 EURO 37 3 57
Data Valuta 16/04/2014
|_Protocollo Entratel | 14041611022251556-000032 ;
olban | 1Tapg 06055 37390 350860004078 {CENTE DELA RISCOSSIONE Pagamento effeftucto con assegno | boncario/postale
i LI CAB/SPORTELLO nro - circolare/vaglia postole
% g'ofm e e tratto / emesso su
. 16042014 06055 37390 cod. ABI cAB
=
2

COPIA PER IL SOGGETTO CHE EFFETTUA 1L VERSAMENTO

{Sradenra versamentn: 16/04/2014 )



Amministrazione - SO.GE.NU.S.

Da: Amministrazione - SO.GE.NU.S. <amministrazione@sogenus.com>

Inviato: martedi 6 maggio 2014 16:47

A: ANTONIO MERLONI CYLINDERS (alfonso.titti@amcylinders.com);
'massimiliano.giuliani@amcylinders.com’; ‘valentina.sprega@amcylinders.com’

Oggetto: I: autocertificazione art 445

Allegati: ADEMPIMENTI 445-MAGGIO 2014.pdf

in allegato trasmettiamo l'autocertificazione per il versamento delle ritenute IRPEF lavoratori dipendenti.
Cordiali Saluti.

Ufficio Amministrativo
Rag. Doriana Cesaroni

SO.GE.NUS...

sede amministrativa: Via Petrarca 5-7-9 60030 MOIE di MAIOLATI SPONTINI (AN)
Tel. 0731/705088-704813 Fax 0731/705111 e-mail : amministrazione@sogenus.com

Le informazioni contenute nella comunicazione che precede possono essere riservate e sono, comunque, destinate esclusivamente alla persona o all'ente sopraindicati. La diffusione,
distribuzione efo copiatura del documento trasmesso da parte di qualsiasi soggetto diverso dal destinatario & proibita. La sicurezza e la correttezza dei messaggi di posta elettronica non possono
essere garantite. Se avete ricevuto questo messaggio per errore, Vi preghiamo di contattarci immediatamente. Grazie.

This communication is intended only for use by the addressee. It may contain confidential or privileged information. Transmission cannot be guaranteed to be secure or error-free. If you receive this
communication unintentionally, please inform us immediately. Thank you.



Sogenus amministrazione PEC

DRV
Da: Sogenus amministrazione PEC <amministrazione@pec.sogenus.com>
Inviato: martedi 6 maggio 2014 16:48
A: appalti@fedrigoni.com
Oggetto: autocertificazione versamenti ritenute irpef
Allegati: ADEMPIMENTI 445-APRILE PROT 563.pdf

Alleghiamo la nuova autocertificazione per il versamento delle ritenute IRPEF dei lavoratori dipendenti.
Cordiali Saluti.

Ufficio Amministrativo
Rag .Doriana Cesaroni

SO.GE.NUS...

sede amministrativa: Via Petrarca 5-7-9 60030 MOIE di MAIOLATI SPONTINI (AN)
Tel. 0731/705088-704813 Fax 0731/705111 e-mail : amministrazione@sogenus.com

Le informazioni contenute nella comunicazione che precede possono essere riservate e sono, comunque, destinate esclusivamente alfla persona o all'ente sopraindicati. La diffusione,
distribuzione  e/o copiatura del documento trasmesso da parte di qualsiasi soggetto diverso dal destinatario ¢ proibita. La sicurezza e la correttezza dei messaggi di posta eletironica non possono
essere garantite. Se avete ricevuto questo messaggio per errore, Vi preghiamo di contattarci immediatamente. Grazie.

This communication is intended only for use by the addressee. It may contain confidential or privileged information. Transmission cannot be guaranteed to be secure or error-free. If you receive this
communication unintentionally, please inform us immediately. Thank you.



