MOD. F24 - 2013 EURO

‘ -
genzia
1% ntrate

MODELLO DI PAGAMENTO

UNIF'CATO AGENZIA PROV.
PER 'ACCREDITO ALLA TESORERIA COMPETENTE

DELEGA RREVOCABILE A:

b i di d'i f
CODICE FISCALE [ e s e A 8 eI o G el
cognome, denominazione o ragione sociale nome
DATI ANAGRAFICI
data di nascita sesso (Mo F) comune (o Stato estero) di nascita prov.
giomo mese anno
\ \ ‘ [ \
comune prov. via e numero civico
DOMICILIO FISCALE ‘
CODICE FISCALE del coobbligato, erede, S
genitore, tutore o curatore fallimentare e e e codice identificativo
. . rateazione/ regione/ anno di ) ) . . ) X ) .
codice fributo prov./mese rif. fiiae importi a debito versafi importi a credifo compensati
1550 2026 20000, L
IMPOSTE DIRETTE - IVA L L
RITENUTE ALLA FONTE L L
ALTRI TRIBUTI ED INTERESSI L L
L1 L1
codice ufficio codice atto L N SALDO (A-B)
| I TOTALE A 200,008 L 200,00
Cé)g‘.ge Cgﬁﬁ?ﬁ‘u?o mo”"C°|‘?i|;'ﬁePSO/Z?§§C§%e IS/ da mmpgg%céo g ri(fjerr'\nmrr? Ijoo:go importi a debito versati importi a credito compensati
‘ ‘ w1 R
‘ ‘ 1] W L
‘ ‘ 1] W L
‘ ‘ L e SALDO (C-D)
TOTALE € .. D N L
codice e il rateazione/ anno di ) ) ) ) ) ) ) )
regione codice fributo mese rif. riferimento importi a debito versati importi a credito compensati
_ L1 L1
_ L1 L1
_ L1 L1
‘ L N SALDO (E-F)
TOTALE L F ] o
IDENTIFICATVOOPERAZIONE | | | | | | | | | | | | [ | [ | | | |
cg%?éceecgﬂiﬁe Raw. ‘Tg:g?' Acc. Soldo immobil codice fributo ro;ﬁgszéor?ﬁ/ rifoer;rrr?eﬁ;o importi a debito versati importi a credito compensai
A ... L L
A ... L L
A ... L L
L N SALDO (G-H)
detrazione , TOTALE G , | H , | ‘ , | ‘
) numero : : : : : : : :
codice sede codice ditta c.c. di riferimento  Causale importi a debito versafi importi a credito compensati
| || L L
INAIL L L
| N SALDO (I-L)
TOTALE 1 L ! ‘ l ‘
codice enfe  codice sede C%%#?SL?O codice posizione da mm?gg?jgo di riger%mrﬁ l%oo importi a debito versati importi a credito compensai
- \ \ L] L
| | L N SALDO (M-N)
TOTALE M , . N L |
EURO - 200,00
AT | CODICE BANCA,/POSTE /AGENTE DELLA RISCOSSIONE Pagamento effeffucto con assegno || bancario/postale
‘ AZIENDA ‘ CAB/SPORTELLO no |:| circolare/vaglia postale
geme e e tratto / emesso su
‘ ‘ cod. ABI CAB

Autorizzo addebito su ‘T
conto corrente codice IBAN LN NN NN firma

12 COPIA PER LA BANCA/POSTE/AGENTE DELLA RISCOSSIONE
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MODELLO DI PAGAMENTO

UNIF'CATO AGENZIA PROV.
PER 'ACCREDITO ALLA TESORERIA COMPETENTE

DELEGA RREVOCABILE A:

b i di d'i f
CODICE FISCALE [ e s e A 8 eI o G el
cognome, denominazione o ragione sociale nome
DATI ANAGRAFICI
data di nascita sesso (Mo F) comune (o Stato estero) di nascita prov.
glorno mese anno
\ \ ‘ [ \
comune prov. via e numero civico
DOMICILIO FISCALE ‘
CODICE FISCALE del coobbligato, erede, S
genitore, tutore o curatore fallimentare e e e codice identificativo
. . rateazione/ regione/ anno di ) ) . . ) X ) .
codice fributo prov./mese rif. fiiae importi a debito versafi importi a credifo compensati
1550 2026 20000, L
IMPOSTE DIRETTE - IVA L L
RITENUTE ALLA FONTE L L
ALTRI TRIBUTI ED INTERESSI L L
L L1
codice ufficio codice atto L N SALDO (A-B)
| L] TOTALE A 200,008 L 200,00
Cé)ed‘.ge Cgﬂﬁ?ﬁ‘u?o mo”"COkﬂmePSO/Z?gﬂcﬁe IS/ da mmpgg%go g rige%mn? Ijoo:go importi a debito versati importi a credito compensati
‘ ‘ w1 R
‘ ‘ 1] 1
‘ ‘ 1] 1
‘ ‘ L e SALDO (C-D)
TOTALE € .. D N L
codice e il rateazione/ anno di ) ) ) ) ) ) ) )
regione codice fributo mese rif. riferimento importi a debito versati importi a credito compensati
_ LI L
_ LI L
_ LI L
‘ L N SALDO (E-F)
TOTALE L F ] o
IDENTIFICATVOOPERAZIONE | | | | | | | | | | | | [ | [ | | | |
cco%(\;léceecgrr]rﬁﬁe Raw. ‘Tg:g?' Acc. Soldo immobil codice fributo ro;ﬁgszéor?ﬁ/ rifoeTPrr?eﬁ;o importi a debito versati importi a credito compensai
[ | | | NN NN L L
[ | | | NN NN L L
[ | | | NN NN L L
L N SALDO (G-H)
detrazione , TOTALE G , | H , | ‘ , | ‘
) numero : : : : : : : :
codice sede codice ditta c.c. di riferimento  Causale importi a debito versafi importi a credito compensati
|| || L L
INAIL L L
| N SALDO (I-L)
TOTALE 1 L ! ‘ l ‘
codice enfe  codice sede C%%#?SL?O codice posizione da mm?gg%((ino di riger%mrﬁ l%oa importi a debito versati importi a credito compensai
- \ \ L] L]
| | L N SALDO (M-N)
TOTALE M , . N L |
EURO - 200,00
AT | CODICE BANCA,/POSTE /AGENTE DELLA RISCOSSIONE Pagamento effeffucto con assegno || bancario/postale
‘ AZENDA ‘ CAB/SPORTELIO nro |:| circolare/vaglia postale
geme e e tratto / emesso su
‘ ‘ cod. ABI CAB

2° COPIA PER LA BANCA/POSTE/AGENTE DELLA RISCOSSIONE



MOD. F24 - 2013 EURO
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MODELLO DI PAGAMENTO

UNIF'CATO AGENZIA PROV.
PER 'ACCREDITO ALLA TESORERIA COMPETENTE

DELEGA RREVOCABILE A:

COPIA PER IL SOGGETTO CHE EFFETTUA IL VERSAMENTO

b i di d'i f
CODICE FISCALE [ e s e A 8 eI o G el
cognome, denominazione o ragione sociale nome
DATI ANAGRAFICI
data di nascita sesso (Mo F) comune (o Stato estero) di nascita prov.
glorno mese anno
\ \ ‘ [ \
comune prov. via e numero civico
DOMICILIO FISCALE ‘
CODICE FISCALE del coobbligato, erede, S
genitore, tutore o curatore fallimentare e e e codice identificativo
. . rateazione/ regione/ anno di ) ) . . ) X ) .
codice fributo prov./mese rif. fiiae importi a debito versafi importi a credifo compensati
1550 2026 20000, L
IMPOSTE DIRETTE - IVA L L
RITENUTE ALLA FONTE L L
ALTRI TRIBUTI ED INTERESSI L L
L L1
codice ufficio codice atto L N SALDO (A-B)
| L] TOTALE A 200,008 L 200,00
Cé)ed‘.ge Cgﬂﬁ?ﬁ‘u?o mo”"COkﬂmePSO/Z?gﬂcﬁe IS/ da mmpgg%go g rige%mn? Ijoo:go importi a debito versati importi a credito compensati
‘ ‘ w1 R
‘ ‘ 1] 1
‘ ‘ 1] 1
‘ ‘ L e SALDO (C-D)
TOTALE € .. D N L
codice e il rateazione/ anno di ) ) ) ) ) ) ) )
regione codice fributo mese rif. riferimento importi a debito versati importi a credito compensati
_ LI L
_ LI L
_ LI L
‘ L N SALDO (E-F)
TOTALE L F ] o
IDENTIFICATVOOPERAZIONE | | | | | | | | | | | | [ | [ | | | |
cco%(\;léceecgrr]rﬁﬁe Raw. ‘Tg:g?' Acc. Soldo immobil codice fributo ro;ﬁgszéor?ﬁ/ rifoeTPrr?eﬁ;o importi a debito versati importi a credito compensai
[ | | | NN NN L L
[ | | | NN NN L L
[ | | | NN NN L L
L N SALDO (G-H)
detrazione , TOTALE G , | H , | ‘ , | ‘
) numero : : : : : : : :
codice sede codice ditta c.c. di riferimento  Causale importi a debito versafi importi a credito compensati
|| || L L
INAIL L L
| N SALDO (I-L)
TOTALE 1 L ! ‘ l ‘
codice enfe  codice sede C%%#?SL?O codice posizione da mm?gg%((ino di riger%mrﬁ l%oa importi a debito versati importi a credito compensai
- \ \ L] L]
| | L N SALDO (M-N)
TOTALE M , . N L |
EURO - 200,00
AT | CODICE BANCA,/POSTE /AGENTE DELLA RISCOSSIONE Pagamento effeffucto con assegno || bancario/postale
‘ AZENDA ‘ CAB/SPORTELIO nro |:| circolare/vaglia postale
geme e e tratto / emesso su
‘ ‘ cod. ABI CAB



