CF.
Data.......oooooiiiiiin.

I1/La sottoscritto/a ............ccooeveinn.e residente in .............. Via ............ con codice
fiscale ........ooooiiiil. riceve dallasig.ra .........oooooiiiiiiiiiii residente in
....................... Via.................lasommadi € .................... per prestazione di lavoro
autonomo svolto in maniera saltuaria nel periodo di .................ooooiiiiiiinnL. cosi
descritto:

Attivitadi ..o (specificare tipo di attivita svolta)

Totale €

Dichiaro di non rientrare nel campo di applicazione dell’IVA ai sensi dell’art. 5 del D.P.R.
633/72 in quanto la mia attivita di lavoro autonomo non ha carattere di abitualita.

Firma
Per ricevuta

Da applicare n. 1 marca da bollo da € 2,00 sull’originale se supera € 77,47



