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OGGETTO: 

Richiesta Riscossione Emolumenti.
                      


 AL Magnifico Rettore




  DELL’UNIVERSITA’ DEGLI STUDI 
  


  DEL MOLISE




  Settore Conv. Contratti e C. Q. 




  Settore Bilancio
  


 

  Via De Sanctis s.n.


 


  86100 CAMPOBASSO
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i) DEGLI StupI
/‘ DEL MoList





Il/La  sottoscritto/a 

Nato/a             i
       il 

Residente  a                                                          
        







C.a.p./ Città /Provincia
in Via/P.zza/C.da /n. 

 
  

Telefono                                                         @mail
              

                                     Facoltativo                                                                          Facoltativa
In possesso del CODICE FISCALE  
       




C H I E D E
Di poter riscuotere il rimborso relativo alle attività studentesche del progetto: 
__________________________________________________________________________________

  (   

Per Cassa mediante riscossione presso tutti gli Sportelli della BANCA INTESA SANPAOLO S.p.A., presenti in Italia

          ______________________________________________________________________________
        
  
Accredito 
            sul Conto Corrente presso                                          

di cui risulta essere  ( Intestatario /                                     Denominazione Istituto di Credito
              ( Cointestatario  


                          
             
        

       Cognome e Nome


                  Agenzia/Filiale 
                                                                                                                                                        Città  / Via
  
     ____________________________________________________________________________
             Mediante Assegno Circolare N/T (con spese a proprio carico), con INVIO al seguente
  (       indirizzo: *Il sottoscritto esonera l’Università da ogni responsabilità relativa alla  riscossione della
             somma.

Via /Città /Prov./ C.a.p.          
           FIRMA DEL RICHIEDENTE
Campobasso, lì 


                                            



MODULO “SCELTA MODALITÀ PAGAMENTO”
AVVERTENZE PER LA COMPILAZIONE

La modalità di pagamento consigliata è l’accredito in conto corrente. Nel caso lo  la persona  non disponga di un conto corrente bancario o postale proprio o di cui è cointestatario deve tenere presente che: 

assegno circolare all’indirizzo: 

• indicare un indirizzo in Italia che sia valido anche quando il beneficiario è all’estero, e dove siano presenti persone di fiducia che possano ricevere l’assegno;

• la banca emette un assegno non trasferibile che, pertanto, può essere riscosso solo dall’interessato;

• l’assegno ha la validità di 60 giorni dalla data di emissione, trascorsi i quali non è più possibile riscuoterlo o versarlo; la banca segnala all’Università la mancata riscossione e l’assegno può essere riemesso su richiesta dell’Università solo nel caso in cui sia stato possibile verificare i dati corretti del destinatario; l’assegno non può in ogni caso essere riscosso o versato presso banche estere, in quanto non riporta la firma di traenza
 ritiro per cassa presso ente tesoriere: 

• il ritiro è possibile solo da parte dell’interessato, presentando allo sportello bancario codice fiscale e documento  d’identità non scaduto;
• per consentirne il ritiro da parte di altra persona è necessario che con il presente modulo l’interessato consegni una specifica delega scritta a favore della persona stessa, accompagnata da fotocopia di un documento d’identità e del codice fiscale del delegante; in tal modo l’Università disporrà presso la banca il ritiro da parte della persona delegata;  la delega ha valore esclusivamente per i pagamenti emessi durante il periodo indicato dall’interessato;

• il compenso deve essere ritirato entro termini ragionevoli; in particolare l’importo pagato nel mese di dicembre (o pagato precedentemente e non ancora riscosso) deve essere assolutamente riscosso entro il 20 dicembre dell’anno in corso. 
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CIN EUR�
CIN�
BANCA  (ABI)�
AGENZIA (CAB)�
CONTO CORRENTE�
�
IBAN – Coordinate Bancarie Internazionali (Tutti i Campi sono Obbligatori) –  *Scrivere a Stampatello e Leggibile





  








