
Ufficio:

mese:

Cat.

N. 

registro 

iscr. 

spese

beneficiario 

cognome e nome

 Base 

imponibile 

 aliq. % 

irpef 

Ritenuta 

d'acconto 

irpef

 aliq. % 

Add. Reg. 
Add. Reg.  aliq. % Add. Com.

Somma 

rit+reg+com

Imposta 

di bollo

spese 

doc.

Importi 

lordi

Importi 

netti
Irap

-€        -€        -€        -€            € 0,00 € 0,00  €     -   

-€        -€        -€        -€            € 0,00 € 0,00  €     -   

-€        -€        -€        -€            € 0,00 € 0,00  €     -   

-€        -€        -€        -€            € 0,00 € 0,00  €     -   

-€        -€        -€        -€            € 0,00 € 0,00  €     -   

-€        -€        -€        -€            € 0,00 € 0,00  €     -   

-€        -€        -€        -€            € 0,00 € 0,00  €     -   

-€        -€        -€        -€            € 0,00 € 0,00  €     -   

-€        -€        -€        -€            € 0,00 € 0,00  €     -   

-€        -€        -€        -€            € 0,00 € 0,00  €     -   

-€        -€        -€        -€            € 0,00 € 0,00  €     -   

-€        -€        -€        -€            € 0,00 € 0,00  €     -   

-€        -€        -€        -€            € 0,00 € 0,00  €     -   

-€    -€    -€         -€    -€       € 0,00 € 0,00 € 0,00 € 0,00 -€         


