SECURITE
SOCIALE DEMANDE DE CERTIFICAT DE VERSEMENTS
DE COTISATIONS ET DE FOURNITURE DE DECLARATIONS
DES CANDIDATS ATTRIBUTAIRES D'UN MARCHE PUBLIC 001/001
(Article 46 du Code des Marchés Publics)
OU DES CANDIDATS A UNE COMMANDE AU MOINS EGALE A 3000 Euros
(Articles L.324-14 et R.324-4 du Code du travail)

présenté a
I'URSSAF de

DE LA DORDOGNE

IDENTIFICATION DE L'ENTREPRISE

NOM et PRENOM ou SA  SOTRAP

DENOMINATION SOCIALE : PDG MR GREGOIRE J CL

Adresse du

siége social : 24700 ST MARTIAL D ARTENSET

OBJET DE LA DEMANDE

Délivrance d'une attestation de versement des cotisations de Sécurité Sociale et d'Allocations Familiales et de
fourniture des déclarations au titre des établissements suivants :

ETABLISSEMENT FAISANT L'OBJET DE LA DEMANDE
Adresse de chaque établissement Numéro SIRET
71198039100017

24700 ST MARTIAL D ARTENSET

Le cotisant doit obligatoirement et sous sa responsabilité indiquer au verso de la présente formule s'il reléve d'autres
URSSAF que celle désignée ci-dessus.

ATTESTATION DE L'UNION DE RECOUVREMENT
Fait & PERIGUEUX

Le directeur soussigné et certifie qu'au titre des Le 03/01/2005

établissements ci-dessus désignés, I'entreprise est

a jour de ses obligations en matiére de cotisations

de Sécurité Sociale et d'Allocations Familiales a la LE DIRECTEUR .
date du: 31 DECEMBRE 2004 ou son délégataire

Christiane YIGNAUD-DE LA CRUZ

La présente attestation ne préjuge pas de I'exactitude des bases sur lesquelles elle a été établie.
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