RICEVUTA PER COMPENSO PER PRESTAZIONE OCCASIONALE


Il/La sottoscritto/a, _________________________, nato/a a __________________________
il ______________, residente in Via/Piazza _______________________________________ 
n° _______ - CAP ________ Comune_______________________________________ (____), 
Tel. _______________ – cell. __________________________________ 
C.F. ______________________________ e-mail: ____________________________________

DICHIARA

di ricevere dall’Istituto Statale d’Istruzione Superiore “Giordano Bruno”, Viale I Maggio,5– 40054 BUDRIO , C.F. 80074410376,

La somma di 							euro	 ________________

che, al netto della Rit. d’acconto del 20% pari a 		euro	 ________________


corrisponde ad un importo netto di 				euro	 _________________

Per la seguente prestazione occasionale:
____________________________________________________________________________
____________________________________________________________________________

I compensi di cui sopra sono fuori dal campo di applicazione IVA e non sono pertanto assoggettati ad IVA ai sensi dell’art. 1 del D.P.R. del 26 ottobre 1972 n° 633 e successive modifiche ed integrazioni.

lì, ________________							     Firma
_______________________

Estremi per il pagamento:
IBAN __________________________________________________________




 (
Marca da bollo euro 
2,00
)


		

Nota: la marca da bollo va applicata solo sulle dichiarazioni di valore superiore a € 77,47.
