
 

 

 

ENTE: ORDINE DELLE PROFESSIONI INFERMIERISTICHE DI LATINA 

SCHEDA RIEPILOGATIVA COMPENSI CONSIGLIERE – ANNO 2026 / 

AGGIORNATA AL: 03/08/2026 

 

 
Nome e Cognome: MELFI ANTONIO 

Codice fiscale: XXXXXXXX 

Ruolo: TESORIERE 
 

Trimestre Periodo di riferimento 
Importo 
lordo (€) 

1° trim. 1° gennaio-31 marzo 2026 1.140,00 

1.100,00 

_ 

2° trim. 1° aprile – 30 giugno 2026 

3° trim. 1° luglio – 30 settembre 2026 

4° trim. 1° ottobre – 31 dicembre 2026 _ 

Totale Annuale Lordo: 

[€__________________] 

 
 

 
Firmato Responsabile Tesoreria 

Melfi Antonio 

 

“La presente dichiarazione è detenuta agli atti in firma originale” 
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