
Via Vicenza, 7 - 00185 Roma
Tel: 06 69.64.51 - Fax: 06 69.64.555

E-mail: info@epap.it - Sito web: www.epap.it
Codice fiscale: 97149120582

COMUNICAZIONE ANNUALE OBBLIGATORIA
PER SOCIETÀ DI INGEGNERIA, SOCIETÀ DI PROFESSIONISTI E SOCIETÀ TRA PROFESSIONISTI

CONTRIBUTO INTEGRATIVO ANNO: 

Denominazione o Ragione Sociale:

Codice Fiscale:   Partita IVA:  

Matricola EPAP:   

Quadro A) INFORMAZIONI SUL VOLUME D’AFFARI (al lordo del contributo integrativo)

A.1 Volume d’affari complessivo
€.  ,00

A.2 Quota  parte  del  valore  in  A.1  relativa  al  volume di  affari  per  prestazioni  professionali  di
geologi, dottori agronomi e dottori forestali, chimici e fisici, attuari €.  ,00

A.3 Quota parte del valore in A.2 relativa a prestazioni a favore di geologi,  dottori  agronomi e
dottori forestali, chimici e fisici, attuari, studi associati, società di ingegneria e di professionisti
o tra professionisti iscritti EPAP

€.  ,00

A.4 Quota parte del valore in A.2 svolte a favore di soggetti residenti in stati UE
€.  ,00

A.5 Quota parte del valore in A.2 svolte a favore di soggetti residenti in stati NO UE
€.  ,00

A.6 Aliquota percentuale applicata a titolo di contributo integrativo (da compilare
solo nel caso di STP con professionisti iscritti anche in altri enti di previdenza)      %

Quadro B) Determinazione del volume d’affari ai fini del calcolo del contributo integrativo dovuto all’EPAP

B.1 Volume  di  affari  netto  imponibile  (A.2  -  A.3  al  netto  della  quota  di  contributo  integrativo
addebitato nelle fatture) €.  ,00

Quadro C) Contributo integrativo dovuto all’EPAP

C.1 Contributo integrativo del 2% dovuto sull’importo di cui al punto B.1 [B.1 x 2%]
€.  ,00

Quadro D) Reddito Imponibile della Società

D.1 Il reddito imponibile lordo complessivo dichiarato dalla società ai fini fiscali
€.  ,00

Quadro E) Nominativo e quote di partecipazione dei Soci

CODICE FISCALE COGNOME E NOME

Quota % di
partecipazion
e al capitale o

agli utili se
diverso

Socio non
professionista

(SI / NO)

MATRICOLA
EPAP

o sigla altro Ente
di

previdenza di
iscrizione

Data

decorrenza

partecipazione

(Socio dal….)

1
 SI

 NO

2
 SI

 NO

3
 SI

 NO

4
 SI

 NO

5
 SI

 NO

100,00

Data   Firma _________________________________________
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MOD. SI/StP

Trasmettere a EPAP per raccomandata A/R o per PEC su epap@pec.epap.it



Via Vicenza, 7 - 00185 Roma
Tel: 06 69.64.51 - Fax: 06 69.64.555

E-mail: info@epap.it - Sito web: www.epap.it
Codice fiscale: 97149120582

ISTRUZIONI PER LA COMPILAZIONE DEL MODELLO REDDITUALE (Mod. SI/StP)

Il modulo per la comunicazione annuale è predisposto solo in modalità cartacea. Deve essere compilato senza correzioni o abrasioni ed
occorre compilare le  apposite caselle  in  carattere stampatello  maiuscolo con inchiostro nero.  Non devono essere allegati  documenti  a
supporto dei dati dichiarati, ad eccezione di quanto richiesto al punto A.3. Qualora il modello precompilato dall’Ente non sia disponibile si può
utilizzare il modulo non personalizzato, disponibile sul sito internet www.epap.it o presso la sede dell’EPAP.

Per ogni approfondimento su statuto e regolamenti si invita a consultare lo stesso internet. Tutti gli importi devono essere arrotondati all’unità
di Euro: superiore se la frazione decimale è uguale o superiore a 50 centesimi di Euro; inferiore se la frazione decimale è inferiore a 50
centesimi di Euro.

Quadro A) determinazione del volume di affari relativo ad attività professionale di geologo, dottore agronomo e
dottore forestale, chimico e attuario

A.1. Indicare il Volume di Affari totale della società conseguito nell’anno di riferimento, come indicato nella dichiarazione IVA quadro VE.

A.2. Indicare la quota parte dell’importo indicato al rigo A.1 derivante dall’attività professionale di geologi, dottori agronomi e dottori forestali,
chimici e attuari, indipendentemente dalla loro posizione contrattuale. Tale importo deve essere indicato al lordo del contributo integrativo. Per
le Società Tra Professionisti, l’importo da indicare è pari al volume d’affari complessivo della StP dichiarato ai fini IVA, sempre al lordo dei
contributi integrativi addebitati, moltiplicato per la percentuale di partecipazione agli utili spettante al professionista stesso. Nel caso in cui tra i
soci della StP vi siano anche soci non professionisti, la percentuale di partecipazione agli utili spettanti al socio professionista da applicare ai
fini  del  calcolo  del  contributo  integrativo  dovrà  essere  riproporzionata,  escludendo dal  calcolo  la  quota  di  partecipazione dei  soci  non
professionisti.

A.3. Indicare la quota parte dell’importo indicato al rigo A.2 relativa a prestazioni professionali fatturate a liberi professionisti geologi, dottori
agronomi  e  dottori  forestali,  chimici  e  fisici,  attuari,  società  di  ingegneria,  società  di  professionisti,  società  tra  professionisti,  se  iscritti
all’E.P.A.P.. L’importo indicato non potrà mai essere superiore a quello presente in A.2.

L’Ente ha facoltà esigere dall’iscritto, la documentazione necessaria a comprovare la corrispondenza tra le comunicazioni inviate all’Ente e le
dichiarazioni fiscali annuali.

A.4. Indicare la quota parte dell’importo indicato al rigo A.2 relativa a prestazioni professionali fatturate a soggetti residenti in stati UE e non
assoggettati ad IVA

A.5. Indicare la quota parte dell’importo indicato al rigo A.2 relativa a prestazioni professionali fatturate a soggetti residenti in stati Extra UE e
non assoggettati ad IVA

A.6. Indicare, solo se diversa dal 2%, l’aliquota percentuale applicata nelle fatture a titolo di contributo integrativo (fino al terzo decimale). Si
ricorda che si  applicano aliquote diverse dal  2%, qualora nella  STP partecipino professionisti  iscritti  ad altri  enti  di  previdenza e il  cui
contributo integrativo è diverso dal 2% (es. Cassa Geometri 5%)

Quadro B) Determinazione del volume d’affari ai fini del calcolo del contributo integrativo dovuto all’EPAP

B.1. Indicare la differenza fra i  righi  A.2 e A.3 al  netto della quota di  contributo integrativo presente nei due righi richiamati,  al  fine di
identificare l’ammontare dei corrispettivi relativi ad attività professionali imponibili su cui calcolare il contributo integrativo stesso.

Quadro C) Contributo integrativo dovuto

C.1. Indicare il contributo integrativo complessivamente dovuto, determinato applicando l’aliquota del 2% sull’importo di cui al punto B.1,
seguendo le istruzioni per l’arrotondamento indicate in premessa.

Quadro D) Reddito Imponibile

D.1. Indicare il reddito imponibile lordo, complessivo e non pro quota, conseguito dalla società, come risultante dalla dichiarazione dei Redditi
al lordo di eventuali perdite pregresse o altre agevolazioni fiscali o oneri o importi deducibili.

Quadro E) Nominativo e quote di partecipazione dei Soci

E.1. Devono essere trascritti tutti i nominativi dei singoli soci appartenenti alla società, il codice fiscale, la quota di partecipazione al capitale
sociale o, solo se diversa, quella di partecipazione agli utili, nonché il numero di iscrizione all’EPAP (c.d. matricola) per i soci geologi, dottori
agronomi e dottori forestali, chimici ed attuari.

Per  i  professionisti  non iscritti  all’EPAP si  deve  specificare  l’Ente/Cassa  di  Previdenza  o,  se  non iscritti  ad  altra  forma  di  Previdenza
obbligatoria, l’Ordine di appartenenza. Per i Soci non professionisti o di capitale il campo della matricola non è compilato.

Data decorrenza partecipazione (Socio dal….): indicare la data di iscrizione al libro Soci o di decorrenza dell’atto partecipativo.

SCADENZA PRESENTAZIONE MOD. SI/StP:  31 LUGLIO dell’anno successivo all’anno di riferimento.

ISTRUZIONI PER IL PAGAMENTO DEL CONTRIBUTO INTEGRATIVO
Le società di ingegneria, le società di professionisti e le società tra professionisti devono provvedere al versamento del contributo integrativo
relativo al volume d’affari imponibile dichiarato per l’anno di riferimento con bonifico bancario da effettuarsi con valuta fissa a favore dell’EPAP
sul conto corrente CIN: X IBAN: IT58 X 05696 03211 000069300X46 ABI: 05696 CAB: 03211 C.C. n° 000069300X46 Banca Popolare di
Sondrio e la causale di versamento dovrà necessariamente contenere i seguenti dati: 

PARTITA IVA SOCIETA’, RAGIONE SOCIALE, P0X
In caso di scadenze coincidenti con il sabato o con giorni festivi, i versamenti effettuati il primo giorno lavorativo successivo alla scadenza
sono considerati nei termini.

SCADENZA PAGAMENTO: 
A far  data  dal  1°  gennaio  2022  gli  impegni  contributivi  nei  confronti  dell’EPAP per  le  persone  giuridiche  vengono  diluiti  in  tre  rate
omogeneamente  distribuite  nell’anno  (primo  acconto:  5  aprile  pari  al  30%  del  contributo  integrativo  dovuto  nell’ultimo  modello  di
autocertificazione reddituale presentato; secondo acconto: 5 agosto pari  al  35%  del contributo integrativo dovuto nell’ultimo modello di
autodichiarazione reddituale presentato; saldo: 15 novembre dell’anno successivo a quello di pagamento degli acconti)
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