ALLEGATO K
FAC SIMILE FATTURA PROFESSIONISTA

Nome e Cognome

Partita .V.A.

Luogo e data di nascita

Codice fiscale

Residenza in

Domicilio in (se diverso dalla residenza)

via cap citta via cap citta
FATTURA Spett.le
N. AICS SOLIDARIETA’
DEL VIALE G. MATTEOTTI N.42

50132 FIRENZE
C.F.: 94073440482

DESCRIZIONE DELLA PRESTAZIONE

Onorario lordo (A) €
Rimborsi spesa (giustificativi intestati, viaggio, vitto, alloggio) (B) + €
TOTALE (A+B) =€
Fondo contributo (2% o0 4% su A + B) (C) + €
TOTALE Imponibile IVA (A+B+C) =€
IVA 20% + €

TOTALE FATTURA =€

Ritenuta d’Acconto 20%

(calcolata su A+B con fondo al 2% - calcolata su A+B+C con fondo al 4%) = €

Importo da pagare =€

DATI PER BONIFICO BANCARIO
Banca:

Numero c/c (12 caratteri alfanumerici)

Intestato a

Codice ABI (5 cifre)

Codice CAB (5 cifre)

CIN (1 lettera)







