"

= COMUNE DI B
' Provincia di'C

UFFICIO SEGRETARID

ALLEGATOE

Al Segretario Generale del Comune

di Biancavilia

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA D1 ATTO NCTORIO
: (I3.P.R. 28 dicembre 2000, n. 443)

SCHENMA DI MODULO DI ATTESTAZIONE ANNUALE

[/La sottoscritto/a  ADO (/AT A . nato

a (3N N= . (cr )il_o5-0F - 1SK2 , residente a
Rian A Lo - _co) via/Piazza
Os (> MNOD>> ' n. 6O, inquelita di

o Sindaco convalidato con delibera consiliare n. cel ) .
B Consiglizre comunale convalidato con delibera consiliare n. b G del 2 i/g Z/ZQ /3,

0 Assessorc del Comune di nominato con Decreto Sindacale protecollo n. del

ATTESTA

— che il propric reddito riferito all’anno _Zo 15 & pari a euro / @Iﬁ OO
(coms da allegato prospeno di sintesi sulla situezione reddituale e patrimoniaie degli améninistratori);

_ che nessunz wvariazione & intervenuta alla mia situazione patrimoniale, quale risulta dslla
dichiarazione depositata {come da allegate prospetto di sintest sulla sitwrazione reddituale e
patrrimoniale degli amministratori): + ) b !

_ che sono intecyenute le seguenti variazioni della propria situazions patrimoniale quale risuita dalla
dichiarazione depositata (come da allegato prospetto di sintesi sulla situazione reddituale e
patrimoniale degli amministratori) e precisamente: .

Dichiara, inoitre, di essere informato/a, ai sensi e per effetti di cui al D.Lgs. 126/2003 ¢ s.m.'e i. che |
dati personali raccolti saranno tratiati anche con strumenti informatici, esciusivimente nell’ambito del
procedimento per il quale Ia presente dichiarazione viene resa.

Luogo e daia : R NSOA VA , 28/0N 2 of 4

IL DICHIARANTE
As >
//

N.B.» Al sensi dell'articolo 38 del D.P.R. 28 dicembrz 2000, n, 445 la dichiorazione & sotloscritta dafl'interessalo in
presenza del diperndente addetio ovvero softoscritta ¢ imviota afl nfficio competente uniturmente alla copic
Jotostatics non aulenticate Jif un documento di identité dul dichiarante,




o S5 COMUNE DI BIANCAVILLA-
- ’ . . Provincia di Catania .
' UFFICIO SEGRETARIO GENERALE

ALLEGATOCB ‘

Al Segretario Generale del Connoe

I - ’ - di Btancavitla

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DLATTO NOTORIO
(D.P.R. 28_d1‘ce.mb're 2600, n. 4435}

PROSPETTO C‘ONCERN"ENTE I DATI RELATIYVI
ALLTASSUNZIONE DI ALTRE CARICHE

[/La sottoscritofa ADA A STA . ‘ . nato
a_ (a0 nl . (T )it _O05 -~ 0§~ 71342 . vesideni= a
AL D M LAA (€T vio/Piazza

O (5 (513 (ADDHD  n. (o Linqualitadi

5 Sindaco convalidate con delibera censiliarsn. del . L 3
52/ Consiglitre comunale cenvaiidzio con delibera consiliare o LG -de 5% /0’?/20/5

o - Azsessoce del Comune 41 nominato con’ Decroio Sincin::alc'pmtuc_oﬂo . del

al senst ¢ per gli effect] dell*articolo 14 del D.Las. 14 marzo 2013, n. 33 e detfamicolo o ded
: “Regelomento per la pubblicitd ¢ la trasparenza delio stafp patrimoniale e reddjtuale dei enmpaonenti
degli orgoni dl indifizzo, politice titolarl di cariche pubbliche elettive e di governo™, sotto {a propria
responsabilitd ¢ consapevole delle sanziond penali previses dallfarticoln 76 del D.P.R. 23 dicembre 2000,

n. 445, pec ipotesi di falsila inatti & dichlarazioni mendaci

DICHIARS

3 dt n.ycre assunto nel¥anno 20 1e eariche presso enti pubblict ¢ privat cd avere percepito i

connessi compensi di seguito riportati: . ’ .
* % Carica ﬁogge:t: gi;?:ﬁé;fzzrwm’ Compensi S euro
{

: o2 FGRIAGITD .
g s O BB AHE A CnHE TATS3D

R D oY AVERR  oScSWITY S

— . . o3 —
VT PUBRCC ,Q,'. v ﬂ.&ga\\
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: S5 COMUNE DI BIANCAVILLA
Provincia i Catania
UFFICIO SEGRETARIO GENERALE
a di avere cicoperto nelfanno 2 aktri incacichi con oneri a carico delin flmauzy pubhbliea ¢d
ayere pereepito I connessi compeasi di segulto riporiati: : ’
. Sogeett pubblictVprivati - .
14 &
Incapico e scde spainle " Compenst in euro
Annotesionis . / .
7
Lupge ¢ date : (R VL LIS Zg -"&S/ 2216
ywnmmwni
: Co - < S D
V4
. B f seat dell erticoto 38 ded D.ELR. 28 dicembre 2000, m 443 o dichivrazinge & sutivscrinu exll'inserescame I

presunza del dipendent: adderlo ovvery soptoveriva ¢ Frviate ol ufficin cumpelents waltumente alle copic
Jotostatiza o vutentieets di we documents o tdentin del dichiaranre. ’ . :

. N * d t . . 4
. . 3 r ‘ - v . 1 . ? B
o
. . . _1
v . . . 3
. . - .
. . . . . .. . . . B .
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E
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‘e - . . .
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CERTIFICAZIONE
UNICA2016

CERTIFICAZIONE DI CUI ALART. 4, COMMLI 6-fer e 6-quater,
DEL D.PR. 22 LUGLIO 1998, n. 322, RELATIVA AL'ANNO

ganai @
pntrate
odice fiscale Cognome'a Denominazions Nome
DATI ANAGRAFICI  § 5% - 4
80009050875 COMUNE DI BIANCAVILLA .
DAY RELATIVE . P o o
ALDATORE Di LAYORO, Comune [ I;;cv - geb . l;u!mno
ENTE PENSIONISTICO BIANCAVILLA CCT 95033 VIA VI'ITORIO EMANUELE 467
© ALTRO SOSTITUTO . . R
DIMPOSTA B gJeroﬂo, Tox el : . 1 Indirizee di pdsta dlstionica . %‘;" oyt - Codnca sade
0%57500111 . STIPENDI@COMUNE. BIANCAVILLA CT. H’ 841110
DAT RELATIVI ) L.odace Recale ... § 2Dgr\nme © Denomitezione. R J;oma E
AL DIPENDENTE,
P ONATO O VST DAA82M45E017V VASTA .. ADA :
ALTRO PERCETTORE T S R B TR pp— »
: : RER T . Provinga . : Co Ewm c d l
DELLE SOMME 3::5; Datadi. nmta - - Comune fo Stota asfero} dinuselia | - - b nosci{sigha} pol’:g:!::l nccenoim]n dalla p‘":g':;]m B
4 girno mosa & 7 : ? .
F OS | 08 I 1982 - GIARRE oo )
- BOMICILIC FISCALE Al 1/1/2018 . L.
Comune . . , e . Previnga {sigle) -zgndfq cotmung -
21
BIANCAVILLA cT A841
' ' “DOMICIUO FISCALE All* 1/1/20t6 -
Comuno ol . e les A o - Provincia {sigla) Codics comure -
24
BIANCAVILLA o) A841
DA RELATIV( . v o ) ’ ’ -
AL RAPPRESENTANTE ... Cedice fiscale
S TR e e T e
RISERVATO ' o o T -
Al PERCIPIENT] ESTER} ’ Codice di idenlificazione fiscale eslaro Localita di resldenza estora™ .. ...
.40 A
) ) L . . "Non m;é.;mi : 1
Yic e numero civico - L o Schumacker Codice Stata estero
A2 ] 44 :
paA o B "FIRMA DEL SOSTITUTO Di tMPOSTA
29 | 02 | 2016 1l Funzionario responsabile Dott, Salvatore Leonardi

[1184]
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Codice fiscale dal percipienta IV_SJ-D AAB2M45E017V

l Mod. N, |0 |1

CERTIFICAZIONE LAVORO DIPENDENTE, ASSIMILATI ED ASSISTENZA FISCALE

DATI FISCAL i - . o . S :
Reddifi di faworo dipandente sassimilali .. Reddif di lavaio dnpentfanleauwmn!an Lo . e IR i
DATI PER LA EYENTUALE on tonrato a tempo Indatermingto . £on eontratia o tlempa deleminato ., Redditi di:pensione A reddist assimiloti - . :
COMPLAZIONE . tecry . S JReceill N pecivassimion - S
DEULA DICHIARAZIONE 151, 25 “ 1.058,75 .
DE} REDDIT) n = ; ST I T TR S A B
- Jmernal Drnlpqntt)m . O S N . . . ‘,
REDDT Assogni paricdici cortspost %‘9 L —— RAPPORIO DI LAVORO o —Fe
. conjugé lavolo dlpenésnle Pensmr\e B Pata di injzio . Dota di cessazioria: al SI,{T'Z purtroo!an
3 . : 8 giono ke erno 9 glorre mowe anno 7 R -
: 334 (113 1077 2013 © [ i : X 2
RIENUTE Lenpl ADDIZICNALE COMUNALE ALLRPEF .
Rihnuahpef Addizionale regioniale alflpef Acoceky 2015 T Saldo 2015 Accoro 2018
21 S22 12 k74 ’ T2 o .
278 30 20 93, 3,99 2,67 ° 2,00
o ) Addinionc] | S RIS ADDIZIONALE COMUNALF ALI'J RPEF SOSPESA -
- Ritonute ’rpefsogpe_sn Diﬁj"‘p:;“ regionclo, L B B hcccem 7015 " sdd> 2015
CRAEDmNo;\J:ZRXﬂsORSAn . g A
5’30’}32‘?;“ HSCALE S w»d«u:m.«_,wa. Gredito o oddzicnale comarsto Crocdh esdolore secaas’
DICHIARANTE . Credis irpef non rimbrcsan “ . alrpefron fimborsab o .ol pef oy rimboracas, oa fron rimbersary
ACCONT 2015 o . s o unica coronalipof - Lo coimendks o R R
DICHIARANTE v‘v‘?-;rxou'oonblvwfmﬁuwmlcrm iz fretnulo refl cnro rx‘\;fnbc:b’mdemudu I-pvf :rzr;m vocco 2 codblarg seeee
L Acecoeslipefiorpest fasonky penfonds comrcke Feconticecbare snckctsoapesi
L] 132 RE: .
CREDIT NON RIMBORSAT: I o .
DA ASSISTEMZA FISCALE - . . r«i J ds Credd d 2 L b gominls - “Credio ende) .
730/2015 e e . C o o:ldwuio oncs ) Yodi ikl zioncts corrunsls Credia codokre soccer
CONIUGE “Cmdnolrpe.mnnm&:mb allipetron tmboriat gud Hrpok pon imbocio 204 - TOnTimborschs
- . T Socondo © et S X - T B R Soamd g
ACCONT 2015 Primatxconts kit kst ol ores s o . Ascento eczioriae ctrmuncle o kpaF Prinia ki oxcenty cecdolore sokes - © i oo pjrer
conmeE 32 22 228 326 327
L Accentibpet sospeni. IR 7ot \ kmhemzuar-mmanpvu el . T
] 7333 ] . R A
ONERI DETRAIBIL) PR fporto - - S L o e mparto, . i
g 342 Y 44 . ass a4 S ¢
b 348 3T 3% ] 352 o i
DETRAZION! Impiesta loeda - " Detrazioni por corichi df famigl : :Dmhvzfom'pe?fqugiie Pimérote | . L . e
ECrEDM <361 278, 30 362 363 o Y.
) Credin ta “Credila fion Heonoscii D : e 1 ; .
. po{'hrrﬁg’lﬁcrm%” c’;ﬂ"”‘-;“;i?ﬁ"m";ﬁl.". o Cradiopor bomigla rumerese recuperale D“;e“’n’,?s:..”:’,.“ﬁ“’ :ifm aeriu’
) 384 3¢5 1368 5
. . e S  Cradid dconasciie
Totale detruziont por oned Detreizioni por cononi di cazione |~ ... per canori di locazione . :
38 49 370 ;
Q‘d.l. - o ’f B - . ‘ . . l . qu[mdm o -
Pﬂr'évaﬂgnofd'i'jg:un;?o‘fji: 0‘**"“?‘" canontc A ’9‘.“!"‘3“.’[“!9"' L perlaimposte paqg: all asloro
37 an Lias 374
Codico s‘lc‘no'esmo Anno_dfp‘err:ezh‘noj’mfdﬁq astoro * Reddi prodolto alfestare ) “imposia estera definitivg
a7s 376 77 ars
CREDITO BONUS IRPEF
‘Codica bonus . " Bonus erogato : Bonus non erogera’ - :
37 2 .- 292 ;JPZ
PREVIDENZA " Contribuli previd oon-pl lare -+ Conhibis] afars : : - s 3
COMPLEMENTARE Previdenzg - ool providenzo complementars - Con e [farzn complor o e tHondo
cormplementare di ast mpont(l 2 3 dcﬁ J'wl oipuni 1,2,9,408 - TfR.destoctoal fardo " . L Do!c n;:nl!onac fondo ;
A s 454 i Cas geno e : oing
CONTREUT! PREVJszAcoM?wMNrARE LAVORA!CRI Di RIMA O\.CUPAZAONE C L -
port) ad i esclug . o Lo i . .
Versak ndl'énna dull«.lchid(cju:: wor‘:l:'l 2,3, 468 - Inporo ofile " Différenziale Anni-rasiduj
A6 419 LAXY :
commaun PREVIDENZA COMPLEMENTARE PER FAMLARIA CARICO :
Versati .  Dedotti T ‘ - Non dedoni :
421 . 422
ONERI DEDUCIBIL - - ONERI DEDUCHM
Tobola en duadu. D

r-ddliindmﬁmu punti 2,3, 45

oon ascluse dal

- naan.-\dmm;m.: 2,3, 405

Codicaonera - Imperta
e . 433

Contribiri varsoti G ont] & ccrisa evenl] *5
1 Fir evsisengiols dodot] |

241




Codice fiscala dal percipiente ! VSTDAAB2M45E017V

11186]

Mod N (O ]1

ALTRI DATE CONTRIBUTO DI SOUDARIETA CONTRIBUTC) TRATTAMENT! PENSIONTSTICY REDDITO FRONTALER] - 5
Traftenuto, " Sospeso. - Roddita.paito - Teoerons L ms;anmco ot e u('?‘opg ﬁmﬁmn. i
CAMPIONE DITALIA RECOM ESENTE
. dl tavore dipey) c‘aﬂe T L =
con'rum 'empom om-unulu contratto fampo determinaty . Pensione” e - codiea - ammaontare " eodice ummantara
457 458 59 o 287 - 268 449 ’ :
INCAPIENZA 1N SEDE B CONGUAGub' i : ; o ) :
Irpef dartratienera dol sosfitite daversare aJ'arario - - ’\PP:'“"""“ Cosl - v - . H
successivamente ol 28 fabbraio a parte.del dipendents. . .. . maggioreritenuia pdmco’un Quota TFR R
472 474 oL s 1475 ’ -
fg‘j’ég G:SASOAGT%TLTS“ REDDITI ASSOGGETTATI A RIENUIA A TIHOLG D IPOSTA -
Dt IMPOSTA . Totale radditi . Totala r[unulo_hpe_f N T_cfnTe riterwsta ipef sotpase
431 422 ' < dg3
' LAYORI SOCIALMENTE Um : :
Quola'eseata Quota imporibils « Ritenute irpef Addizionale regicnala alffepef L
496 497 ) 458 RE 2 e i
L To)glg ftenste lrpe[soSPOw To(ola odd izionals mglonufq dalli Ax_pef sospem : :
o B H
COMPENSI RELATIVI P . . SR ;
AGU ANNI PRECEDENT] COMPENSI RELATIV] AGU ANNI PRECEDENU SOGGETTI A TASSAZiONE SEPARATA {da non indicare nella dichiarazione def roddi L T
Toh’e com;aensl unetron ) Torle compensi ermr:m o ) .. .
r i quaii & possibile peri quolinon & possibila : - o
;:Jll’ﬂdé”e detrazlonl - fruire delle delrux;anf . Terole sitenvla operote. . _r°’°[° #leaute sospase
sn 512 “533 Sz ’
Pyt REDDITI Assoceermr A TASSAZIONF ORONARIA
1N CASO DI REDDITI EROGAT] - ‘ . . ’ o
DA ALTRI SOGGEIT To)ofe redditi eongucgln i Totolo reddm ccngu I'un = To?ele reJan oong uogrcn o “* Totale reddi, .conguagliol Totale reddit; mnguclgfru!f :
.. giacompred nel pupto ] g% compresi nel punfo 2 -, g compiusinal punld 3 - -  gi& compresi nel punto' 4 418 compresi nel-punky 5
53 _.53 535 i
RS Codica fiscale o X !
- 536
Reddii mpgwghaln : Roddils conguagT'atc B Redd’ to oonguasi:mo . Reddio 17 Reddito co gl
gid compresa nel punta' 1 gid compresc pel punto 2 g ¥ gompreso nel punfo 3 . gi¢ compreso nal puate 4 gi4 compress Re] punto 57T
4 .
| . . Addizianols comunafe " Addizionala comunola e
: Ritenute . L : acconto 2015, soldo 21 : :
543 Sd1 545 548 :
LAVORI SOCIALMENIE UTIU . .
Quoiy mnie_ Quet ,mpgn“ml. Riterivte Jrpef Addizionale regionaly alllepet E
561 562 563 564 i
DAT! RELATIVI AL COMIUGE . . : o B L Palcnnluo’e Delmz;one
E Al FAMILIART A CARICO K . . . N mesh Mincredi di-detrazione
Relazione di P"'““"”“ : CF‘d“’? _ﬁ“’”"’ d carica annl spetianta; affidamenio
1. ¢! Conluga ‘ s - 9l
2 R ;. -Primo figlo" i p: B e 7 TR
FARRARE LA CASHLA
€ = CONUGE 3 F A2 D:
F) - PRVAQ FICLIO
J I ) 4 F A D
A = ALTRO FAMKIARE
P = AGLK COM DNSARLITA 5 F A o3
&..F A o]
7 F A [
8 .F A D
g F A B
10 Perconlualo di detrazions spettante. pur fomigha nymeress. .~ - -7 VLT % H
TRATTAMENTO DI FINE RAFPORTO |NDENN|TA EQUIPOU.ENT[ ALTRE INDENNITA E PRES?AZIONT :
: IN FORMA DI CAPITALE SOGGETTE A T SAZIONE SEPARATA H
- Indernitd, occont, nnhapdzmm . Accont o anfidpazioni ' . ) i R
e somme erogate nell'onno srogah inanni precadent] Detrozione Ritaaula netta operulc ne!l'qnna .- Ritenutg tospese ~ .« :
3 -803 B4 .
o o i e e par indaned; TR o frsa ol 31/12/2000 TERmorio dalt | 2/2001
skt o e sross b b Npee  Rmeme /2y i o
BO7 803 K e1o
mmum»ﬁmam/:z/m ’ mmwmddn/i/zom sl TR makrGKs dalkl 2172007 ’
.. weversan ol fondo . U31N2/2006 eyesabalonde T evarsclopl
813 ooBl2
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Codice fiscals del percipientn I VSTDAAB2MASED17V

|

Mod N, [O]1

DAT! PREVIDENZIAL

 Contibul - éarico.”

ED ASSISTENZIAL! : . S o e : - ’ B .
INPS Matricola ozienda . - INPS Al Imponibile previdenziale . - - Imponibile ai fini v d.,l lavoraiore fratenyf - -
1 2 3 4 o ’ '
SEZIONE | .3 ¢
&%%%fgfn MESI PER L QUAU E STATA FRESENTATA LA BENURICIA Unismens
Tuti ] © . Tutli con Vestlusione
7 e
vy Dy ., . Contrbuli a can
COUND. COORDINATE Sompendd eonfponof cllaboraiorn o Contibus dowt del colloberaiors yetenct
E CONTINUANVE .
MES[ PER T QUALLE STATA PRJENTATA [V DENUNCIA Umemonl
Tui . Felticon Pesclusions di
s . .
ol @@Dmm@l@
SEZIONE 3
INPS QEESHONE . X . ice identificativa . Gest'ona :
DIPENDENTI PUBBLICS Codica fiscala Amminiskaziona Progisssive azienda annbu 16.da SPT dol MEF Pens, Prev, (red, 7 Annacdi ,;rm-jm,,‘“k, .
(EX INPDAP) 15 16 17 18 |=v Jzo I:l Lo i
Tetalg imporibike pensionigico Tetolo contibuti ponsionisti el impon il TES Tolole contbufi TFS - Tonbimponble TR .
23 24 s 2% b4 -
Totals contiibsuli TER o Tolale imponibila Gestione Credita Ia‘oleconmbulocmnms Credito %rulw Inpenible ENPDEP/ENAM Tcrole contribut] ENF‘DH’/@NA‘M E
T2 -2 . i |
__MESIPER | QUALE & STATA PRESENTATA LA DENUNEIA Ummns "
Tum : Tutlicon l'asclvsmna di
) il Hﬂﬂr‘lﬂﬂﬂ!‘mmmﬂ
SEZIONE 4 . Codico fiscale Enté previdenziale L ‘Denominazione Ente previdenziale :
ALTRLENT) 49 s
" Ento prwidonzr’a!‘e Codfog ozienda . Ca!egén'c‘z: S imponibile pravidenziole Contributi dovti
] 53 54 55
d,ff’l’;',mg,gﬁﬁﬂéﬁw, Conlribui versnl- . Altiteontibiti Importa altri contributy
- sa ?
DAY] ASSICURATIVI : : , : 5 Fersonalo
INAIL Qualfica  Posizicac ausicurativa torritoriale < .. Data inizio: Date fino Codico comune iaggiante
v ' 73750 (74P bome 75 ' 76

n - 72

(T

[1187)




Codica fiscalo dal percipianie [VSTDAABZM45 Eo17v ’ Mod N, (0] 1
DESCRIZIONE e e AR R TR
ANNOTAZION! {Al} Informazion} relative ai redditi certificati; St precisa che il pen'odo dilavoro e' it seguente; Consiglieri dal 01/01/2015 al

| 31/12/2015. E' stato conisposto un importo pari a Euro; 1210.00,

.

8

[1188)
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AVVERTENZE S e
“Peresprimere la scelta o favore di una delle istituzion; beneficiarie della quota dell oniribuente dev
-porre la propria firma nel riquadro corrispondente. La scelfa deve essere fotta esclusivamente per una dells istifuzioni beneficiare. -
‘Larmancanza della firma in uno def riquadri previsti costituisce scelta non espressa da parte del coniribuente. In tal caso, lari-

-alle Asservr;b’lezla‘di'pi, ml

[1189]

CERTHFICMIONE PERIODO D'IMPOSTA 2015
UNlmzoi 6 Scheda per la scelta della destinazione
dell’8 per mille, del 5 per mille e del 2 per mille dell'IRPEF

Da uiilizzare esclusivamente nei casi di esonero dalla presentazione della dichiarazione
(per le modalita di presentazione vedasi il paragrafo 3.4}

SOSTITUTO D'IMPOSTA 8

CODICE FISCALE 80009050875
{obbligatorio}

CONTRIBUENTE B

CODICE FISCALE VSTDAA82MASEQ17V

{obbligatorie)
. ‘COGN‘QME{perl@d‘g‘rl‘nqu'ndicqrqil,cogémoma;}a nu?xle} ey . NOME : o ) _. - . o _.'.SESS.O [Mqﬂi
DATI ~  vaAsTA " ADA R
PANAGRAFICE -+ oo e BT R e T
e ' DATADINASCTA - © COMUNE {0 STATO ESTERO} Dt NASCITA ~ ~ ~ " PROVINGIA fsgle) |
o st e | TA : CIA dgle)..
05 | 08 | 1982 - GIARRE cr
FEEREEES A'LWW’}”%‘:’JAQ%MWM“ s R

 LE SCELTE PER LA DESTINAZIONE DELL'OTTO PER MILLE, DEL CINGUE PER MILLE E DEL DUE PER MILLE
o  DELL'IRPEF NON SONO IN ALCUN MODO ALTERNATIVE FRA LORO. |
‘PERTANTO POSSONO ESSERE ESPRESSE TUTTE E QUATTRO LE SCELTE.

LL’OTTO PER MILLE DELL‘IRPEF {in caso di scelta FIRMARE in UNO degli spazi softostanti)

STATO CHESACATIOUCA | UNIONE CHIESE CRISTIANE AVVENTISTE - ASSEMBLEE DI DIO IN [TALLA .

DEL 7° GIORND :
CHIESA EVANGELICA VALDESE CHIESA EVANGELICA LUTERANA | UNIONE COMUNITA’ EBRAICHE | SACRA ARCIDIOCESI |-
[Unione delle Chiese mefodiste e Valdesi) INITALIA : ITALANE . ORTODOSSA D'ITALIA ED ESARCATO -

PER 'EUROPA MERIDIONALE 1

CHIESA APOSTOLICAIN ITAIIA  UNIONE CRISTIANA EVANGEUCA . UNIOHE BUDDHISTA TAUANA  °  UNIONE INDUISTA ITALIANA -~
BATTISTA DI TALIA :

ioff p:er mille delll RPEF, il Emk{bqenje dl.a\}efqp‘- :

partiziene della qu ‘

oiaid impostanon dtiribuita & stabilita in 'iaroporzfone alle scelte espresse. La quota non attribuita spettante
talia e alla:Chiesa Apostolica iri fidlia & devolita alla gestione statale, i I




<y

[1180)

SCELTA PER LA DESTINAZIONE DEL CINQUE PER MILLE DELL’IRPEF in caso di scelta FIRMARE in UNO degl spazi softostanti

SOSTEGNO DEL VOLONTARIATO E DELLE ALTRE ORGANIZZAZIONI Do ANANZIAMENTO DELLA RICERCA SCIENTIFICA E DELLA UNIVERSITA? : !
NON LUCRATIVE DI UTILITA’ SOCIALE, DELLE ASSOCIAZION] D| PROMOZIONE - - B
: SOCIALE E DELLE ASSOCIAZION( E FONDAZIONI RICONOSCIUTE CHE OPERANG

NEUSETTOR( DI CUI ALL“ART, 10, C. 1, LETT A}, DELD,LGS. N, 460 DEL 1997
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~Per esprimere la scelta:a favore di una deﬂéﬁndlifﬁ de_sf‘in'ofé‘;rig;:déf_{é\qOO‘fg}_‘,‘c‘l_éi, Ein_q_u_e per mille dell’IRPEE; il coni‘rijbuven,fe deve:
-apporre la propria firma nel'r?ﬁu'odro'co_rrisponde_r_:fe‘.- Il contribuente ha inolire o facolt di indicare anche il codice fiscale di:.
“un soggetto beneficiario. La scelta deve essere fatia esclusivimente per una sola delle finalita beneficiorie.

 SCELTA PER LA DESTINAZIONE DEL DUE PER MILLE DELLIRPEF fin caso di scelia FRMARE nello spazio soffostante)
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Per esprimere la scelte o favore di uito dei partiti politici beneficiari del due per mille:dellRPEF, il contribuente deve apporrata |
propria firma nel riquadro, indicando il codice del partiio prescelto. La'scelta deve essere fatia esclusivamente per uno’soloidei. |
partiti politici beneficiari, - PR S LT : LT

SCELTA PER LA DESTINAZIONE DEL DUE PER MILLE DELL'IRPEF fin caso di scelta FIRMARE nello spazio soffostante)

ASSOCIAZIONE CULTURALE
FIRMA
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 AVVERTENZE IR
i Per-esprimere la scelta o favore di una delle associazioni cultural
+apporre la propria firma.nel riquadro, indicando il codice fiscale
. yamente per una sola delle associazion; culturali beneficiarie

e‘sﬁgéf&ri’é del die per g}illé dell"RPEE, i

bengficiaris, Lo scelta dev

In aggiunta a quanto indicato nell'informativa sul trattamento dei dati, contenuta nelle fiétruzip_r'ri,f"sli precisa;
‘che i dati personali del contribuente verranno utilizzati sofo dall'Agenzia delle Entrate per attiare ia' scelta. ,

IN CASO DI UNA O PIU! SCELTE E" NECESSARIO APPORRE LA FIRMA ANCHE NEL RIQUADRG SOTTOSTANTE.

infende awalersi- della facalia di preseniare la dichiarazione dei reddit;
{Mod. 730 0 UNICO ~*Persone fisiche), "7 o
_ Per le modalifa di irivio della scheda, vedere il paragrafo 3.4 “Modaliia
* di invio della scheda”, - o Lo

Il sottoscritto dichicra,‘_s;éﬁqlb‘ propria responsﬁbi lité, che non & terivto né: - : FIRMA
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