FONDI g
X V{f’/\:l

N TRUTTURALI e
UNIONE EUROPEA EUROPEI .;]\-2014-

1

- 2 0 2 0 R Ufficio IV

* X %

* % %
»*

* 5k

Istituto di Istruzione Secondaria Superiore

“Alessandro Greppi”

Via dei Mille 27 — 23876 Monticello B.za (LC)
www.istitutogreppi.edu.it

| sottoscritt__

Data di nascita luogo di nascita
Residente a cap Via
C.F. Qualifica professionale
Tel.
DICHIARA
e Di prestare servizio presso:
Via Localita Cap
Tel in qualita di

e Di essere retribuito da:
O Direzione Provinciale del Tesoro di
O Scuola/altro
e Diessere personale statale e che:
O [ attivita svolta ¢ connessa con la qualifica rivestita
O Tattivita svolta non ¢ direttamente connessa con la qualifica rivestita
O P’aliquota massima Irpef applicabile edel %
e Di essere personale dipendente da
e che I’attivita svolta si configura come collaborazione occasionale autorizzata
a tal fine dichiara che:
O il reddito annuo compreso il compenso previsto per la presente attivita, e di importo
inferiore a € 5.000,00.=
O il compenso spettante & da assoggettare a contribuzione INPS (gestione separata)
in quanto il reddito annuo derivante da attivita occasionali ¢ superiore a €5000,00
= Di essere personale estraneo alle amministrazioni dello stato o alle pubbliche
amministrazioni e che ’attivita svolta si configura come:
O Libera professione con iscrizione all’albo professionale Cassa
previdenziale albo 2% - P.I.
O Libera Professione senza iscrizione all’albo professionale
Iscrizione INPS contributo 4% esposto in fattura — P.I.
O Libera Professione con rapporto di lavoro dipendente
Cassa Previdenziale Albo 2% - Iscrizione INPS contributo 4% esposto in fattura
P.1.
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Di voler riscuotere il compenso spettante come segue:
O Contanti
O Accredito C/C bancario IBAN
O Accredito C/C postale n.
O

_1_sottoscritt_ ai sensi dell’art.13 D.Lgs.1196/2003 “Codice in materia di protezione dei dati personali” esprime il proprio
consenso affinché i propri dati, raccolti dall’TISS “A.Greppi” —Monticello — possono essere trattati per le finalita inerenti
P’incarico di cui trattasi. Restano fermi i correlati diritti di cui all’art.7 del decreto legislativo citato.

(firma)
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