Scadenza del 16-05-2024

Agenzia [
owh Ntrate=«
DELEGA IRREVOCABILE A: BANCA NAZIONALE DEL LAVORO SPA
MODELLO DI PAGAMENTO
UNIFICATO AGENZIA AGENZIA DI CITTA' N. 1 - SALERNO  prov. SA

PER 'ACCREDITO ALLA TESORERIA COMPETENTE

05961000659

cognome, denominazione o ragione sociale

EDIZIONI DOTTRINARI S.R.L.

barrare in caso di anno d'imposta
non coincidente con anno solare

CODICE FISCALE

nome

DATI ANAGRAFICI

ZUCCHETTI S.p.A. - Via Solferino, 1 - 26900 Lodi

Conforme al Provvedimento del 19/06/2013

MOD. F24 - 2013 EURO

data di nascita

giorno mese anno

comune

DOMICILIO FISCALE PELLEZZANO
CODICE FISCALE del coobbligato, erede,

genitore, tutore o curatore fallimentare

sesso [MoF) comune (o Stafo estero) di nascita

via e numero civico

Via WENNER 37

prov.

SA

prov.

codice identificativo

Autorizzo addebito su
conto corrente codice IBAN

[1 7/05Y0100515201000000007082 |

cod. ABI

firma

codice tributo ro‘g?giv?;%/efgia?_e/ m?er:"n”?eﬁtio importi a debito versati importi a credifo compensati
1001 0004 2024 524,78
IMPOSTE DIRETTE - IVA
RITENUTE ALLA FONTE
ALTRI TRIBUTI ED INTERESSI
codice ufficio codice afto /= SALDO (A-B)
TOTALE A 524,78 g + 524,78
Sk malricolg e sonee NS/ da mmPRtae & I import @ debio versafi  import  credio comperso
7200 DM10 7214781963 04 2024 1.260,00
+- SALDO (C-D)
TOTALE C 1.260,00 p ! 1.260,00
rce%cil(;%ee codice tributo roﬁeoszeior?ﬁ/ ri%:ir:r?eﬁ;o importi a debito versati importi a credito compensati
05 3802 0004 2023 116,87
+~ SALDO (E-F)
TOTALE E 116,87 F -+ 116,87|
IDENTIFICATIVO OPERAZIONE
cg%(wic“ceecgmiﬁe Raw. T e Soldo immebi codice tributo rolﬁgszeior?f/ ri%;ir;seﬁio importi a debito versati importi a credito compensai
F481 EEEE N 3847 0004 2024 6,79
F481 3848 0004 2023 18,51
H703 EEEE N 3848 0004 2023 26,13
H703 3847 0004 2024 9,58 /- SALDO (G-H)
T— TOTALE G 61,014 + 61,01
codice sede codice ditta c.c. &l Q{Lgﬂ;rgnb causale importi a debito versati importi a credito compensati
INAIL [
+~ SALDO (I-L)
TOTALE | L ‘ ‘
! I causale . - eriodo di riferimento: . - ' . - . ’ ~
codice enfe  codice sede  <oniribuio codice posizione da mm?oooo S shaa importi a debito versafi importi a credito compensati
+~ SALDO (M-N)
TOTALE M N | |
EURO | 1.962,66
DATA | CODICE BANCA,/POSTE /AGENTE DELLA RISCOSSIONE Pagamento effefiuato con assegno || bancario/postale
‘ AZIENDA ‘ CAB/SPORTELLO nro |:| circolare /vaglia postale
gw]zim60 ‘ mases ‘ 208024 01005 15201 traffo / emesso su

CAB

12 COPIA PER LA BANCA/POSTE/AGENTE DELLA RISCOSSIONE



