Moo F23 |
AGENZIA DELLE ENTRATE —

1. VERSAMENTO DIRETTO AL CONCESSIONARIO DI

2. DELEGA IRREVOCABILE A

TASSE, IMPOSTE, SANZIONI AGENZIA/UFFICIO EROY.
E ALTRE ENTRATE PER L'’ACCREDITO ALLA TESORERIA COMPETENTE

3. NUMERO DI RIFERIMENTO (*)

COGNOME, DENOMINAZIONE O RAGIONE SOCIALE NOME DATA DI NASCITA
" ‘
REGIONE CALABRIA ,L | | 1]
SESSOMOoF COMUNE |[o stato estero) DI NASCITA / SEDE SOCIALE PROV. CODICE FISCALE geme - mese onne
N) Il 2/, nLa2
| »«14151&/1‘/1514@&1%/1 Ll
COGNOME, DENOMINAZIONE O RAGIONE SOCIALE NOME DATA DI NASCITA
. INEEEN
SESSOMOoF COMUNE (o stato estero} DI NASCITA / SEDE SOCIALE PROV. CODICE FISCALE ghmo mese 'J‘YVO
l N T T T T T O I A
é. UFFICIO O ENTE 7. COD. TERRITORIALE (*) 8. CONTENZIOSO 9. CAUSALE 1% ESTREMI DELL’ATTO O DEL DOCUMENTO
Ao umero
z,3,7 | L1l o 2101214‘010x0|4|0|7|11411|71 A I O
codice sub. codice (*)
11. CODICE TRIBUTO 12. DESCRIZIONE (*) 13. IMPORTO 14. COD. DESTINATARIO
1,7,3,T CONTRIBUTO UNIFICATO TRIBUTARIO 30,00 Ly
6,6,7,T SPESE DI NOTIFICA i 8,75 L
L1 L 11
L1 L1
L1 L1
L 11 [
L 11 L1
L1 . ... . L
PER UN IMPORTO COMPLESSIVO DI EURO 38.75
EURO (lettere)
trentotto/75

AZIENDA CAB/SPORTELLO

0]

g s E i

= Autorizzo addebito sul conto corrente bancario

o™

o

b n. /

r} cod. ABI CAB
fat firma

=

(*) RISERVATO ALL'UFFICIO COPIA PER IL CONCESSIONARIO/BANCA/POSTE
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AGENZIA DELLE ENTRATE

1. VERSAMENTO DIRETTO AL CONCESSIONARIO DI

2. DELEGA IRREVOCABILE A

MODELLO DI PAGAMENTO:
TASSE, IMPOSTE, SANZIONI AGENLIA/UFFICIO L

E ALTRE E NTRATE PER L'ACCREDITO ALLA TESORERIA COMPETENTE

3. NUMERO DI RIFERIMENTO (*)

COGNOME, DENOMINAZIONE O RAGIONE SOCIALE NOME DATA DI NASCITA
4.
REGIONE CALABRIA | ‘ | 1] ]
nmo mese anno
SESSOMoF COMUNE (o stato estero) DI NASCITA / SEDE SOCIALE PROV. CODICE FISCALE
~ N s v B g ~
.2 .7 “ ) P
02209540433, 1 1 1|
COGNOME, DENOMINAZIONE O RAGIONE SOCIALE NOME DATA DI NASCITA
S.
l } L L]
giomo  mese anno
SESSOMoF COMUNE (o stato estero) DI NASCITA / SEDE SOCIALE PROV. CODICE FISCALE
N N O O O

6. UFFICIO O ENTE 7. COD. TERRITORIALE (*) 8. CONTENZIOSO 9. CAUSALE 10. ESTREMI DELL'ATTO © DEL DOCUMENTO
AN Numero
23,7 | L1 ! 21012|4‘0|0>0|4|0|7111411171 N T O A
dice sub. codice (*)
11. CODICE TRIBUTO 12. DESCRIZIONE (*) 13. IMPORTO 14. COD. DESTINATARIO
1,7,3,T CONTRIBUTO UNIFICATO TRIBUTARIO 30,00 L
6,6/ 7,T SPESE DI NOTIFICA N 8,75 L1

PER UN IMPORTO COMPLESSIVO DI EURO

38,75

EURO (lettere)

trentotto/75

CODICE CONCESSIONE/BANCA/POSTE
AZIENDA CAB/SPORTELLO

2 EURC

- 200
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" (%) RISERVATO ALL'UFFICIO COPIA PER IL SOGGETTO CHE EFFETTUA IL VERSAMENTO



AGENZIA DELLE ENTRATE - )

1. VERSAMENTO DIRETTO AL CONCESSIONARIO DI

2. DELEGA IRREVOCABILE A

MODELLO DI PAGAMENTO:
TASSE, IMPOSTE, SANZIONI AGENZIA/UFFICIO
E ALTRE ENTRATE PER L'ACCREDITO ALLA TESORERIA COMPETENTE

3. NUMERO DI RIFERIMENTO (*)

COGNOME, DENOMINAZIONE O RAGIONE SOCIALE NOME DATA DI NASCITA

4.
REGIONE CALABRIA ‘ | 1] 1]
SESSOMoF COMUNE (o stato estero) DI NASCITA / SEDE SOCIALE PROV. CODICE FISCALE gemen mes orne
| h/’ﬂ 22063403193 |1
COGNOME, DENOMINAZIONE O RAGIONE SOCIALE NOME DATA DI NASCITA
5.
INEEEN
SESSOMoF COMUNE o stato estero) DI NASCITA / SEDE SOCIALE PROV. CODICE FISCALE gome  mese anre
T Y I Y A
4. UFFICIO O ENTE 7. COD. TERRITORIALE (*) 8. CONTENZIOSO 9. CAUSALE 10. ESTREMI DELL'ATTO O DEL DOCUMENTO
Q. Nurmero
Z,3,7 1 L 2101214‘01010141017111411171 [ R I O
cdice sub. codice (*)
11. CODICE TRIBUTO 12. DESCRIZIONE (*) 13. IMPORTO 14. COD. DESTINATARIO
L7 3T CONTRIBUTO UNIFICATO TRIBUTARIO - 30,00 L
6,6, 7T SPESE DI NOTIFICA e 8,75 Ll
L1 L1
[ [
L1 L1 1
Cid . '_: L1
L1 L1
L1 [
PER UN IMPORTO COMPLESSIVO DI EURO 38.75
J
EURQO (lettere)
trentotto/75

CODICE CONCESSIONE/BANCA/POSTE
AZIENDA CAB/SPORTELLO

gioma

D. F 23 - 2002 EUPO

M

{*) RISERVATO ALL'UFFICIO COPIA PER EVENTUALE PRESENTAZIONE ALL'UFFICIO






