FAC-SIMILE DI RICEVUTA PER EROGAZIONE LIBERALE (DONAZIONE)

Ricevuta del

L’ASSOCIAZIONE VOLONTARIA DI PUBBLICA ASSISTENZA E SOCCORSO CROCE ITALIA con sede legale
in Bologna, Via Stalingrado n.81/2, C.F. 01208150373, ONLUS di diritto per effetto dell’art.10 ottavo comma del

D.Lgs. 460/97 in quanto iscritta nel Registro Regionale del Volontariato dal 17/07/95 al n.575,

DICHIARA
di aver ricevuto, quale erogazione liberale, Euro (
da con sede legale in
CF. P.IVA
a mezzo:
[] Assegno bancario n. della Banca
[] Bonifico bancario suns. C/C n. presso ABI

] Versamento su ns. C.C.P. n.

a sostegno della propria attivita istituzionale.

L’erogazione, come introdotto dall’art. 13 D. Lgs. 460/97,:

CAB CIN

. ¢ detraibile dall’imposta sulle persone fisiche (IRPEF) per un importo pari al 19% dell’erogazione da calcolarsi su un

massimo di € 2.065,83 (art. 15, comma 1, lettera i-bis) del D.P.R. 917/1986);

. ¢ deducibile dal reddito di impresa per un importo non superiore a € 2.065,83 o al 2% del reddito di impresa dichiarato

(art. 100, comma 2, lettere a) e #) del D.P.R.917/1986).

In alternativa, sia per per le persone fisiche che per le imprese:

* ¢ deducibile dal reddito complessivo nel limite del 10% del reddito complessivamente dichiarato e comunque nella

misura massima di € 70.000,00 annui.

Esente da bollo ai sensi del D. Lgs. 460/97

11 Presidente
FIRMA E TIMBRO



