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STUDIOLEGALEABATE S
REGIONE CAMPANIA ’tﬁr?)ﬂ v &

Via Castagneto n. 3 Prot. 2012. 0548742 17/07/2012 -

SMartino V.C.(AV) 0 Tl e e e s Sl

tel 024841788, | [ ANEANN

Cell. 3397783836 _

Rif. Nota Prot. 2012. 0456219 del 13.6.2012.. 44

/

Al Settore Provinciale del
Genio Civile di Benevento,

Oggetto

Ricorso Ferraro Francesca ¢/ Regione
Campania.

Sent. N. 25/11, emessa dal Tribunale
Regionale delle Acque Pubbliche

presso la Corte di Appello di Napoli il
6.12.2010/ 16.2.2011.

Come da intesa telefonica e facendo seeuito
alla nota Prot. 2012, 0456219 del 13.6.2012 di
codesto Ufficio, ed al fax del 10.7.2012,
inviato dallo scrivente, si trasmette, via fax, la
seguente documentazione :

\\ fonte: http://burc.regione.campania.it
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1)- N° 2 pagamenti con vagslia ostale,
nispettivamente di € 2.500,00 ed € 350,00,

emessi da Ferraro Francesca a favore del CTU
Dott. Carmine Fiore ;

2) Nota compensi per prestazione occasionale
del dott. Carmine Fiore :

Distinti saluti.

S. Martino V. C,117.7.2042.
Avv.Emilio /Abate

fonte: http://burc.regione.campania.it



Sezione A: a cura del Cliente (DA COMPILARE IN STAMPATELLO)

Sezione B: a cura dell’Ufficio Postale

BancoPosta

Richiesta Emissione Vaglia Postale

L7

-

gpemy

/ Tipologia di Vaglia: f@ O’QBQLNARIO (consegnato da Poste Htaliane al Beneficiario) | CIRCOLARE (ﬁogﬁegﬂﬁoﬂ% Podte ltaliane af Mittente) - (I VELOCE

L a, : . ;
importo (in cifre) € AP Importo (in lettere) € . i L
i vagiia ordinario & il vaglia circolare sono emessi con la clausola “nen trasferibile”. I Mittente tuttavia, per importi non superiori ai limiti previsti-dalle vigenti disposi-
zioni in materia di antiriciclaggio, pud richiedere P'emissione di vaglia senza la clausola non trasferibile barrando la casella riportata a fianco. Trasferibile
Beneficiario Cognome/Ragione Sociale : ’ '

indirizzo .. Lodor :

Codice beneficiario per vaglia veloce (se richiesto dal Beneficiario): L1

Mittente Cognome/Ragione Sociale ... %

indirizzo

Sesso IM LAF Luogo e data di nascita .

Eventuali comunicazioni del Mittente (causale - massimo 120 caratteri) ..

Parola chiave per vagiia veloce: (minimo 3 - massimo 16 caratteri) L L l
CiC BancoPostalN. ... intestato a

Dichiaro di avere compilaio la Sezione A del presente modulo in modo cometto e veritiero, di assumere ogni eventuale responsabilita derivanie dallinesatta o incompleta indicazione di quanto ;;rascriﬁo, di avers control-
lato l'esatiezza di tutti4 dgiti stampati da Poste ltaliane nelia Sezione B del presente modulo che costituisce ricevuta e che le somme ivi descritte sono quelle effettivamente da me dovute, di essere a conescenza e accet-
tare le condizioni del seMizio riportate sul retro del presente modulo nonché, per il vaglia circolare, di aver controliato I'esattezza dei dati stampati da Poste Italiane sul titolo.

N. telef per b comunicaziond ... Firma del Mittente .... R i
“Dichiaro di approvare specificamente, ai sensi e per gli effetti degli artt. 1341 e 1342 c.c., le condizioni di cui agli articeli di seguito indicati, il cui testo & riportato sul retro del presente modul rt. 3 (Richiesta del
servizio), art. 4 (Diritti e facolta del mittente), art. 5 (Ricevuta), art. 6 (Consegna de! vaglia ordinario), art. 7 (Emissione e consegna det vagiia circolare), art. 8 (Pagamento del vaglia postale), art. 9 (Rimborso del-

Vimporto del vagiia postale al mittente), art. 10 (Tempi di esecuzione del servizio), art. 11 (Cessione), art. 12 (Prescrizione), art. 13 (Smarrimento, distruzione o sottrazione del vaglia postaie), art. 14 (Responsabiiita},
art. 16 (Legge applicabile e Fore Competentey’

LB D T S NS ———————

“Cor: la soffoscrizione del presente modulo di richiesta, il sottoseritto; presa visione della informativa ex art. 13 del D. Lgs. 196/2003, consapevole che in assenza del consenso Poste ltaliane non potra dare corso alle operazioni
refative al Servizie, presta it proprio consense al trattamento dei dati sensibili e alla comunicazione dei dati personali, afiche sensibil, da parte di Ppste ftaliane a soggetti terzi nei termini descritli nella suddetta informativa”.

Firma del Mittente ... (T W T OIS S O SO

*N.B. Per le citta suddivise in zone postali non usare il C.A.P. generico: scrivere sempre il C.A.P. specifico associato alla via e al numero civico del destinatario (es. non Roma 00100}
COPIA PER IL CLIENTE

A

A\

MOD RVi - MOD 15101A (Ex W125956F) - Fd Dicamhra 2007 - FP1448 . St 1ad)
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Sezione B: a cura dell’Ufficio Postale

\

N

BancoPosta

ag,amanw,v_W,Rimhmfsaw\lmagﬁ;a;ostaie |

ORDINARIO (consegnato da Poste ltaliane al Beneficiario) LI CIRCOLARE (consegnato da Poste faliane af Mitterte) Lt VELOCE
Riferimento/Numero vagha

Tipologia di Vaglia:

imporio {in cifre} € . 5. 2.
Ll PAGAMENTO: L in contanti

i (sol

... importo (in lettere} €

o per vaglia ordinario e veloce) ricarica carta Postepay N. ..o

Ragio

Beneficiario Cognome/ ne Sogiale . ...

Provincia ...
e

LUOQO & LA T NBSGIA w..ovrvreneecsssrsssms st srasr s sb b s e GF.oP{ I O Y
Paroia chiave per pagamento vaglia veloce: || 1 | 1 E . | | i | _.; {minimo 3, massimo 16 caratteri)
1 RIMBORSO: [ in contanti ‘
L} (solo per vaglia ordinario e veloce) ricarica carta Postepay N. ............ intestata a
L} {(solo per vaglia circolare) accredito su c/c BancoPosta N. ... intestaio a..
Mittente Cognome/Ragione Sociale ... Nome ... k
indirizzo ¥1 4 . Citta
\go & data di nascita .. B L CF oP IVALL
- A
Documento di E’i()gﬂQSCﬁEﬂeﬂtQ ..................................... T oo s SO SRR rilasciato il

i dati da Lei fo ono necessari per l'espletamento del servizio da Lei richiesto. In mancanza del conferimento degll stessi, non sarebbe possibile effetiuare il servizio richigst

o traitati, per la suddetta finalith, con modalita cartacee ad elettroniche e saranno conservati per il tempo strettaments necessario al raggiungimento della sopra indicata finalita.
nto & Poste Haliane 5.p.A. Responsabile del trattamento & {a Direzione Marketing della Business Unit BancoPosta, viale Europa, 175, Roma, alla quale potra rivol per esercitare i ¢
sti dalfart. 7 del D. Lgs. N. 196/03” .

59

zione A dal presente modulo in modo corretto e veritiero, di assumere ogni eventuale responsabilith derivante dailinesatia o incompleta indicazione di quani

sattezza di tutti i dati riportati nefla Sezione B della ricevuta e che ta somma complessiva descritta, al netto délle eventuali commissioni pro tempore vigenti,

[

Firma del Cliente

“N.B. Per le citta suddivise in zone postali non usare il C.A.P. generico: scrivere sempre il C.A.P. specifico associato alla via e al numero civico def destinatario (es. non Roma 00100}
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Spett.le / Preg.
Sig.ra Francesca FERRAROQ
Via Carrara 41, Montesarchio (BN)

OGGETTO: nota compensi per prestazione occasionale ai sensi
deglt artt. 1 e 5 del DPR n. 633 del 26/10/72 e s.m.i.

Attivita svolta; Consulenza Tegnica d'Ufficio nella causa pendente
innanzt al Tribunale Regionale della Acque
Pubbliche presso la Corte di Appelle di Napoll, tra
la Slg.ra Francesca Ferrare contro la Reglone
Campania, N® RG. 145/2006.

imponibile 3,350,00
I.B. (20%) £,00
netto a pagare 3.350,00

fonte: http://burc.regione.campania.it



