AL DIRIGENTE SCOLASTICO









ISTITUTO COMPRENSIVO

                                                                                  OLGIATE COMASCO

Oggetto: DICHIARAZIONE DI AVVENUTA PRESTAZIONE D’OPERA 
               PROGETTO:______________________________________
Il/la sottoscritto/a _____________________________________________________ nato/a ______________________________________  il__________________________ residente a  ________________________________________Via______________________________ n.____
D I C H I A R A

di aver completato il Progetto_________________________________________________  presso
_______________________________________________di______________________________

previsto  dal  __________________________________ per un totale di n. ore  ____ ed
un compenso lordo di €  ________  come da dichiarazione allegata al contratto, da assoggettare alla ritenuta d’acconto del 20% e ad Irap 8,50%
Si dichiara che nell’anno non sono stati  superati  €  5000  previsti  per compensi  di lavoro occasionale .

Pertanto chiede di avviare la pratica per la liquidazione.
Olgiate Comasco, _________________
______________________________________                                                            










(firma)

Allega: registro/prospetto attività/ore svolte.
