TRIBUNALE DI SORVEGLIANZA DI BRESCIA

Via Lattanzio GAMBARA n. 40 - 25100 BRESCIA
tel. 030-7673811 fax. 030-7673853
P. IVA: 80052630177

DATI PERSONALI UTILI Al FINI DELLA LIQUIDAZIONE
delle Spese di Giustizia (Cap. 1360) DA TRASMETTERE all'indirizzo chiara.lazzarini@giustizia:it

COGNOME [
NOME | l
LUOGO DI NASCITA |

DATA DI NASCITA
RESIDENZA

[
DOWMICILIO |
CODICE FISCALE |

PARTITA IVA |
RECAPITO TELEFONICO PER EVENTUALI COMUNICAZIONI |

indirizzo e-mail

CASSA PREVIDENZA

UFFICIO POSTALE
BANCA
CAB

I

I

I
ABI [

I

I

IBAN (%)
NUMERO CONTO

BlC/swift |
(*) E' composto da 27 caratteri alfanumerici

[] STUDIO ASSOCIATO, con denominazione;
Al FINI DEL CORRISPONDENTE TRATTAMENTO FISCALE IL SOTTOSCRITTO DICHIARA:
(barrare la casella corrispondente)

I I | I A

Di essere libero professionista / lavoratore autonomo titolare di partita IVA

Di essere medico con contratto intramurario semplice (fattura all'’ASL. con IVA)

Di non essere titolare di partita [VA e di essere lavoratore dipendente autorizzato dall'Ente di
appartenefiza a svolgere attivita occasionale come da provvedimento allegato alla
presente.

di essere dipendente di ente pubblico.

di essere dipendente di societa privata.

di svolgere lavoro autonomo occasionale .

ALTRO, specificare:

Ooio|oio] oo

di essere in regime fiscale di vantaggio e, pertanto, non soggetta ad lva né a ritenuta

] DI ESSERE ISCRITTO NELLE LISTE DEL PATROCINIO A SPESE DELLO STATO DEL
FORO D1 DAL

(data) ' (firma leggibile)



