ALLEGATO 2- SCHEDA FISCALL E PREVIDENZIALE

ATTIVITA DI TUTORATO
(DA COMPILARE SOLO A CURA DEY VINCITORI K PRESENTARE AL MOMENTO DELLA FIRMA DEL, CONTRATTO)

IL/LA SOTTOSCRITTO/A:

Cognome =5 UNA¢E Nome \/l NCEN o Segso D/}
Comune pppure Stato Bstera di nascita__(AZLL10 s Qa4 (Prov2 )

Luogo ¢ data di nascita. 3 Sananis 1486 REte, o chAiagr i

Codice Fiscale: <5 Qﬂ}"\?’ O ﬂj;\’% Hazyal

Residenza anagrafica: Comune [Zr_ G CALABNR Y (Prov. R_C«) CAP M'}

Vit L0010 FLODLNA 64/ A . smo_THLIA

Recapite telefonico 52 @ 74 16%4 9 Bmail ViU RACE é.) UNIHE T

Dowmictlio fiscale al 01/01/2018(¢ diverso datla residenza):

Comune {Prov. ) CAP

Via/Plazza o
DICHYARA

(Barvara wna detle segwenti alfernative)

%l di avere gid apeito la posizione coniributiva alla Gestione Separata INPS
O di aprire fa pogizione contributiva alla Geslione Separata INPS non prima dell’inizio dell’atiivit lavorativa (Ricordiame che la
presentazione detla domanda d'lscrizione doved avvenive esclusivamente iramite internef, collegandosi al site WHMLINDS.iL, o
ciiamande il numero gratuite 803164, Ricordiamo inoltre che se si & gia Iscritti non serve la comunicazione alf ‘INFS}.
DICHIARA inoltre

(barrare una delfe sepueni! alfernative)
D di ¢ssere iscrtinfa ack altva forma pensionistica obbtigatoria, Cassa previdenziale

(soggeito alla contribuzione INPS al 24%)

Tdi non essere (itolare di pensione né assicurato con alte forme obbligataric (soggello a contribuzione INPS del 3 1,72%%)

CHIEDE

di riscuotere i propri emolumendi nella modalitd sotto indicata:

& ACCREDITO SUL C/C (intestata & sé stesso)
NUMRERO
CIN ABI CAB

Qe O

RaiEYY [Gl8]510 [EG] A ER 0D o0 EAa ]

nanca | NTESH AN Ohoro

Si rieorda clie la presente eichiesta/dichiarazlone deve essere conpruente con quelle oventualinente pid presentnte o che s presooteramio
nell’unno 2018 all'Universitd dogll Studi di Messina (Dipartimento, Centra, Struttura, ccc.).

H sottoseritfo conformu guanto sopra lndicate e st inpegna o co e immedi e ogui variazione 6 altre dato che importi modifiche al rogime
conttibutivo efp fiscale, o che ¢ que sia vilevante i fiai previdenziali o/o fiscali, & fosi  sostenere Wiri gii oner ¢ responsabilit dovessere
derivare al commitiente dalle mancata tempestive cowtrdcarlone defle varinzioni @ quanta sopra dichigrate. .

Messiin, U1 ddoaf] o 255 1 %) B ( /g,u A/'/a’é:%\

[ dati della prescnic comunicazione saranno (reltati in conformitd al Titolo W, capo I ¢ Il del . Lgs. 30 givgno 2003 n. 196 (Codics in malera
dipro!czionrﬁ dc" dati personali) al sele fine di Ivere git adempimenti di natura obbiigaloria posti in capo all'Universiti degli Studi di Messina,

Messing, _, A0 417
Firma M




