
7 PROV. NASC.
(sigla)

9 PROVINCIA
(sigla)

9

5 DATA DI NASCITA
G M A

6
COMUNE (o Stato estero) DI NASCITA

10
VIA E NUMERO CIVICO

10

1
CODICE FISCALE

1

SOLO PER LE
PERSONE FISICHE

DOMICILIO FISCALE

3
NOME 4 SESSO

(M o F)
8

COMUNE

8

11

Causale

11

12

Somme corrisposte

13

Ammontare complessivo dei premi riscossi
sui quali le ritenute sono state commisurate

14

Aliquota

15

Ritenute operate

16

Netto corrisposto
(12—15)

12 13 14 15 16

75 63 4

2
COGNOME ovvero DENOMINAZIONE

2

Numero
d’ordine

9 10

1

8

11 12 13 14 15 16

75 63 4

2

2

9 10

1

8

11 12 13 14 15 16

75 63 4

2

3

9 10

1

8

11 12 13 14 15 16

75 63 4

2

4

9 10

1

8

11 12 13 14 15 16

75 63 4

2

5

9 10

1

8

11 12 13 14 15 16

75 63 4

2
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ELENCO DEI PERCIPIENTI SOMME ASSOGGETTATE A RITENUTA A TITOLO D’ACCONTO

1

MINISTERO DELLE FINANZE

Mod. 770/E1/97
CODICE FISCALE DEL DICHIARANTE

(obbligatorio)

CODICE FISCALE DEL SOSTITUTO D’IMPOSTA
(da compilare solo in caso di operazioni societarie

straordinarie e successioni)
FOGLIO N.077 SOMME DERIVANTI DA RISCATTO DI ASSICURAZIONE SULLA VITA E CAPITALI CORRISPOSTI IN DIPENDENZA DI CONTRATTI

DI ASSICURAZIONE SULLA VITA O DI CAPITALIZZAZIONE


