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Oggetto: DEDON! Giuseppe Mario, e DEDON! Aldo, via 4 Mori n. 24 08030 GERGEI (CA) trasmissione
pagamento modulo F24, di Euro 347/50 ( trecentoquarantasette/50} relativo all' imposta di registro sul
contratto di locazione degli immabili strumentali 82 { casa dicuralalsilitnviasaDaman.den. 6in
locazione a que sta amministrazione annualita successiva anno 2014)2015

Noi sortoscritti DEDONI Giuseppe Mario e DEDONt Aldo, trasmettiamo a questa Azienda Sanitaria
copia modulo F24 come si & versata fa relativa imposta di registro per I’ anno 201472015, { annualitd
successiva codice 112 T) contratto di locazione registrato presso { agenzia delle Entrate di Cagliari al n,
3199 indata 26 aprile 2013, come prevede inoltre I articolo 11 del contratto di locazione, le spese sono
suddivise a meta per ciascuna parte, si attende quindiil rimborso di Euro 173,75, Tramite accredito sui
propti canta correnti.

Si ringrazia e pargiamo distinti saluti.
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