All’INPGI
Servizio Contributi e Vigilanza
Area Contributi Gestione Separata
Via Nizza 35 -   00198   ROMA

OGGETTO: Domanda di iscrizione alla Gestione previdenziale separata dell’INPGI.

Il/la sottoscritto/a |_______________________________________________________________________| 
consapevole delle sanzioni penali e civili previste in caso di dichiarazioni false o mendaci, ai sensi e per gli effetti degli artt. 46 e 47 del D.P.R. n. 445/2000, sotto la propria responsabilità dichiara:

- di essere nato/a a |________________________________________Prov.|___| il |__|__|__|__|__|__|__|__|     - di essere residente in |________________________________________ Prov. ______| cap |__|__|__|__|__| Via/Piazza |____________________________________________________________________|   n. _____|
- il proprio codice fiscale è:  ________________________________________________________________|
- è titolare della seguente Partita Iva:    _______________________________________________________|
Recapiti tel. |__________________________________|  |________________________________________|

e-mail  |_______________________________@_______________________________________________|
pec      |_______________________________@________________________________________________|
- di essere iscritto/a all’Ordine dei Giornalisti: REGIONE _____________________________

     |__| elenco professionisti   dal  ____/____/_______  
     |__| elenco pubblicisti   dal  ____/_____/_______              
     |__| registro praticanti   dal    ____/_____/_______
Data |__|__|__|__|__|__|__|__|

firma |__________________________________|

Il/la sottoscritto/a |_______________________________________________________________________| 
D I C H I A R A, inoltre
1. di svolgere attività giornalistica libero-professionale e di essere quindi tenuto/a alla Gestione previdenziale separata dell’INPGI, istituita ai sensi dell’art. 7, comma 1, lettera B) del Decreto Legislativo 10 febbraio 1996,  n. 103.
2. che l’attività giornalistica autonoma  è svolta:  


 A) con partita IVA n. ___________________________a decorrere dal ____/____/________;

 B) con ritenuta d’acconto a decorrere dal                   ____/____/________;
     C) con cessione di diritto d’autore a decorrere dal     ____/____/________;
3. 
di svolgere - contestualmente all’attività sopra indicata - anche attività giornalistica con rapporto di collaborazione coordinata e continuativa (co.co.co.  e/o  co.co.pro):    ( SI     ( NO
COMUNICA, altresì
1.  di essere titolare di  trattamento pensionistico diretto  (DL 98/2011):       ( SI         ( NO 
     (se SI, compilare i campi sottostanti)

     Tipo pensione (*) ___________________ Ente _________________ Decorrenza___________;

     Tipo pensione ______________________ Ente _________________ Decorrenza___________;
     Tipo pensione ______________________ Ente _________________ Decorrenza___________;
     (*) vecchiaia, anzianità, invalidità, ecc.

Si impegna a comunicare – entro e non oltre 30 giorni – eventuali variazioni nelle modalità di svolgimento dell’attività indicata nei precedenti punti 2 e 3.
E’ a conoscenza, inoltre, che i dati personali dichiarati saranno utilizzati dall’INPGI ai soli fini istituzionali per i quali sono stati richiesti e potranno essere comunicati ad altri Enti/Istituzioni nei casi previsti dalla legge   (D.Lgs. 196/2003).
ALLEGA I SEGUENTI DOCUMENTI

1) copia del tesserino rilasciato dall’Ordine dei Giornalisti  (in assenza del tesserino dell’Ordine  allegare comunque  la copia di un valido documento di identità);
2) certificato di apertura della Partita IVA (per coloro che ne sono titolari).
Data |__|__|__|__|__|__|__|__|

Firma |_________________________________|

Da compilare solo in presenza di anni pregressi da regolarizzare.

“COMUNICAZIONE OBBLIGATORIA DEI REDDITI PRODOTTI PER ATTIVITA’ GIORNALISTICA AUTONOMA”

ai sensi dell’articolo 8 del Regolamento

	
Cognome e nome_________________________________________________________________________________
Nato a _______________________________________________________il_________________________________

Residente a __________________________(Pr______)Via_______________________________________________

Codice Fiscale __________________________________________________ Tel _____________________________
 EMAIL______________________________________________@_________________________________._______

	Anno da regolarizzare
	a) Reddito netto da assoggettare alla        Gestione Separata Inpgi  

(imponibile fiscale)
	b) Corrispettivi lordi da assoggettare alla Gestione Separata Inpgi

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	Dichiaro, consapevole delle sanzioni civili e penali previste da coloro che rilasciano false attestazioni e mendaci dichiarazioni, i dati riportati nel presente modulo corrispondono al vero.

Data_____________________________________                  Firma______________________________________________________________



	Autorizzo, ai sensi del Decreto Legislativo 196 del 30 giugno 2003, l’INPGI al trattamento dei dati personali dichiarati che, ai soli fini istituzionali per i quali sono stati richiesti, potranno essere comunicati ad altri enti e/o istituzioni nei casi previsti dal Codice.

Data_____________________________________                  Firma______________________________________________________________




	Modalità di pagamento debiti pregressi

	Il/la sottoscritto/a  - per le contribuzioni  dovute all’INPGI, non soggette a procedure esecutive, per le quali risultino già scaduti i termini di pagamento - chiede di essere autorizzato/a  al pagamento:

(
in unica soluzione;

( 
in n. _______ rate mensili, determinate con le modalità stabilite dall’Istituto (massimo 60 rate, interesse di dilazione di cui all’art. 21 del DPR n. 602/73, importo rata non inferiore a 100,00 euro).
E’ consapevole che il mancato pagamento della 1^ rata o, successivamente, di due rate anche non consecutive comporta la decadenza automatica dal beneficio della rateazione e l'intero importo ancora dovuto - previa rideterminazione delle somme aggiuntive -  sarà immediatamente ed automaticamente riscuotibile in unica soluzione, mediante iscrizione a ruolo.

Data_________________________                  Firma____________________________________________________



	

	


N.B.  

Dal 2009 in poi non vanno indicati i redditi derivanti da collaborazioni coordinate e continuative e/o a progetto  

 mod. ISCR-GS








