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Alla Direzione Trattamenti Economici e Lavoro Autonomo
Settore Gestione Lavoro Autonomo e Assimilati


Ufficio Contratti e Borse di Ricerca
Via Mercalli, 23

20122 Milano
Comunicazione coordinate bancarie

	Il/La sottoscritto/a 

	Qualifica 
	Matricola 

	Codice fiscale
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


CHIEDE

Che le retribuzioni gli vengano accreditate sul seguente Conto corrente:

	Coordinate Bancarie IBAN

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


Intestato a _____________________________________________________________________
Presso la banca _________________________________________________________________
Agenzia _______________________________________________________________________
Situata a ____________________________________________________ Prov ______________

Via ___________________________________________________________________________

Il sottoscritto si impegna a comunicare tempestivamente eventuali variazioni alla situazione dichiarata.

data_ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ 

FIRMA

_________________________________
�Si informa che inesattezze nel codice IBAN comporteranno l’annullamento della presente richiesta e l’emissione di assegno circolare da ritirarsi presso gli sportelli di Intesa San Paolo S.p.A  - Sede di Milano - via Verdi 8.
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