Informazioni contabili
Cognome_____________________________________ Nome ____________________________________________

.l. sottoscritt.., a conoscenza delle sanzioni previste dal codice penale e dalle altre disposizioni di legge in materia, in

caso di dichiarazioni mendaci, dichiara sotto la sua personale responsabilità:

1) che in qualità  di ................................................................, dichiara che .................................

3) [     ] che le modalità di riscossione rimangono invariate

    [     ] che desidera riscuotere con la seguente modalità:
    [     ] Riscossione con libretto postale N. _________________ Uff. postale codice ………. CAB __________________ 

    [    ]  Accreditamento sul conto corrente bancario/postale  …………………………………………..di………………………
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Cod Paese           Cineur              Cin                      Cod. ABI                                Cod. CAB                                                 Numero

Data_________________





 Firma __________________________________

