MOD. F24 - 2012 EURO

BANCA DI SALERNO CREDITO COOPERATIVO S.C.R.L. C/C ADDEBITO:08561-15203-003030030439K

Aenzia ()
«wo Ntrate ¢

DELEGA IRREVOCABILE A: Delega stampata da INBANK

MODELLO DI PAGAMENTO Data creazione:08/05/2012
UNIFICATO AGENZIA Stato delega:Delega F24 paga
PER 'ACCREDITO ALLA TESORE \CCITINTC
CODICE FISCALE 0 (2 6 (2 13 (5/2(0(5/8(8| | | | | L (s
cognome, denominazione o ragione sociale nome
DATI ANAGRAFICI CONGR. PRETI DOTTR. CRIS
data di nascita sesso (Mo F)  comune (o Stato esfero) di nascita prov.
g\OfﬂO mese anno
\ \ ‘ [ \
comune prov. via e numero civico
DOMICILIO FISCALE ROMA RIM S. MARIA IN MONTICELLI 28
CODICE FISCALE del coobbligato, erede,
genitore, tutore o curatore fallimentare [ codice identificativo

rateazione/ regione/ anno di

codice tributo prov./mese rif. riferimento importi a debifo versati importi a credito compensati
6099 0101 2011 000, 999 69,
IMPOSTE DIRETTE - IVA 1001 0004 2012 299 17, 0.00.
RITENUTE ALLA FONTE L y
ALTRI TRIBUTI ED INTERESSI L y
s 1| o L |
codice ufficio codice afto ] - SALDO (A-B)
[ | N S S A TOTALE A 299,17, 999,69 - 700,52‘
C?ecﬂcee Cgﬂﬁ?@‘ffo m“'”co‘?i|‘v'§‘§50/z?§§i!%e INPS/ da mm?gg%%o di rige%mrﬁ g)agg importi a debito versati importi a credito compensati
7200 DM10 7203269687 04,2012 | 642 00 0,00,
‘ ‘ s 11 s L |
‘ ‘ s 11 s L |
‘ ‘ ] _, = SALDO (C-D)
TOTALE ¢ 642 00 D 0,00+ 642,00
r‘g%‘ijg%% codice tributo rortﬁgszeior?f(.e/ ri?e?ﬁr?eﬁio importi a debifo versati importi a credito compensati
0.5 3802 0004 2011 48,40, 0,00.
S L o L |
S s 11 o L |
‘ ] - SALDO (E-F)
TOTALE  E 48 40 F 0,00+ 48,40
C%Ogckéeciﬂiﬁe P TR o (IR codice fributo rortﬁgszeior?f(.e/ ri?e?ﬁr?eﬁio importi a debifo versati importi a credito compensati
H7,03 3847 0004 2012 3,49, 0,00,
H7,03 3848 0004 2011 6,63, 0,00,
|1 | | m N W N N s L1 s 1|
EEEEN ] | 7~ SALDO (G-H)
derazione 0,00 TOTALE G 10,12H 0,000+ 10,12
codice sede codice ditta cc di lerg%rgmo causale importi a debifo versati importi a credito compensati
|| || L o L |
INAIL [ ] | L o L |
] - SALDO (I-L)
TOTALE | oL o || o
codice enfe  codice sede Cg%“,?ﬁ'ﬁo codice posizione . mm?gg%(éo di rigergnmrﬁ g)o:oo importi a debito versati importi a credifo compensati
[ ‘ ‘ s 11 s 1|
| | ] | 7~ SALDO (M-N)
TOTALE M , . N ,H\ ,‘\
EURO -| 0,00
DATA ‘CODlCE BANCA/POSTE /AGENTE DELLA RISCOSSIONE Pagamento effeftuato con assegno |:| bancario/postale
‘ AZIENDA ‘ CAB/SPORTELLO nro |:| circolare/vaglia postale
gemne e ane tratto / emesso su
1/6/0/5/2 012 cod B o

COPIA PER IL SOGGETTO CHE EFFETTUA IL VERSAMENTO



