
 
Facsimile 
Da trascrivere su carta intestata 
Datata e firmata 

 
 

      TELECOM ITALIA S.p.A. 

      Servizi di Amministrazione AFC.AB.A.F.T   

      Ed. B1 – 3° piano St. 3045 
      c.a. Elisabetta Passinetti/Rossana Coppola 

      V.le Parco Dei Medici, 61 
      00148 ROMA 

Il sottoscritto,_______________________________________________________________________, 
nato a ________________________________________________________il____/____/______,Codice 
Fiscale __________________________________, in qualità di legale rappresentante (titolare) 
della Società________________________________________________________________(ditta 

individuale ________________________________________________________________________), 
Codice Fiscale ________________________________, ai sensi e per gli effetti previsti dall’art. 25 

bis DPR 29/09/73, n. 600, come modificato dall’art. 27 del D.lvo n. 175/2014, 

DICHIARA 

 di avvalersi in via continuativa dell’opera di dipendenti o di terzi per lo svolgimento 
dell’attività di intermediazione e – pertanto – richiede, sotto la propria 

responsabilità, che l’applicazione delle ritenute fiscali sia calcolata in misura ridotta 
sul 20% dei compensi che saranno erogati a decorrere dal __/__/____. Inoltre, preso 
atto che la presente dichiarazione conserva la propria efficacia fino ad espressa 

revoca (da rendere a mezzo Raccomandata AR - PEC ) dichiara parimenti di essere 
edotto sulle sanzioni in caso di mancata revoca della presente. 

 

____________________ 

Timbro e firma    

Ovvero 

REVOCA 

 con effetto immediato la dichiarazione precedentemente trasmessa in data 
__/__/____, con la quale era stata ottenuta la riduzione della base imponibile delle 

ritenute fiscali, essendo venute meno le condizioni che legittimano tale agevolazione. 

 

____________________ 
Timbro e firma    

DATA, __________ 


