ISTANZA DI LIQUIDAZIONE COMPENSO AUSILIARIO DEL GIUDICE

Il sottoscritto C.F.

nato il a residente in Via
n __ nominato ausiliario del Giudice con ruolo di
nella causa n.r.g. con provvedimento del

Vista la natura dell’incarico espletato;

Visto I’art. 1 co. | DM Giustizia 30/05/2002;

Rilevato che il proprio incarico é stato svolto in n. udienze;
Rilevato che:
- L’incarico e stato qualificabile come prestazione di eccezionale difficolta SI’NO
- L’espletamento dell’incarico e stato richiesto con urgenza SI’NO
CHIEDE

La liquidazione del proprio compenso.

Pisa, li

In fede,

FIRMA




Scheda da compilare per I'emissione del mandato di pagamento
TRIBUNALE DI PISA

Piazza della Repubblica 5 Pisa
PAGAMENTO SPESE DI GIUSTIZIA
Tel 050 513 522

spesegiustizia.tribunale.pisa@agiustizia.it

Scheda anagrafica per beneficiari mandati pagamento

Cognome
dati Nome
Bnegralell  gatadinascita 1 sesso: | ! Codice fiscale:
stato : Provincia comune
. Provincia Comune
Residenza
Indirizzo CAP
Indirizzo CAP
comunica
zioni  |Tel Cellulare Fax
E- mail
Domicilio [Provincia Comune
fiscal L.
scale Indirizzo CAP
denominazione:
dati se SEDE
Societa o [generalita associati:
Studio
associato f|egale rappresentante:
nato a: nato il:
REGIME FISCALE: |_| Lavoro autonomo |_| redditi di impresa |_| Lavoro assimilato
VA% [ ][] esenzione IVA [ ] prestazione occasionale [ ] Lavoro dipendente
regime |n°PartIVAO |:| esenzione ritenuta d'acconto
fiscale ritenuta d'acconto % addiz REG %
ritenute Aliquota IRPEF% addiz Prov %
tassazione separata% addiz Comu %
Oneri previdenziali: CPA% | INPS% |
INTESTATARIO DEL CONTO CORRENTE :
Nome Banca: localita
dati conto |agenzia
corrente
CinEU ........... ABI caB :N. conto
BIC IBAN:IT
(codice identificativo banca) ~ codice BIC

Modalita di pagamento:

|_| Accreditamento sul c/o indicato sopra

a mezzo vaglia della Banca d'ltalia
(non a PISA)

Autorizzo il trattamento dei dati personali al fine del pagamento, secondo la vigente normativa

firma



mailto:spesegiustizia.tribunale.pisa@giustizia.it

