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COMUNE DI AREZZ0O
Pubblicita della situazione reddituale dei titolari di incarichi politici

Al Responsabile della Prevenzione della Corruzione e della Trasparenza
Comune di Arezzo

Piazza della Liberta 1

52100 Arezzo

In attuazione di quanto previsto dall’art 14 comma 1 lettera f) del Decreto legislativo 14 marzo 2013 n. 33
come novellato dall’articolo 13 del decreto legislativo 25 maggio 2016 numero 97 (cd. “Freedom of Infor-
mation ACT”) e gli articoli 2, 3 e 4 della legge 5 Iuglio 1982 numero 441, il
sottoscritto Ti21p0A  NISING

Avvalendosi della disposizione di cui all'art. 47 del D.P.R. 28.12.2000 N. 445, informato che i dati personali

indicati nel presente atto saranno trattati nel rispetto di quanto previsto dalla legge 196/2003 e consapevole
delle pene stabilite per le false attestazioni e le mendaci dichiarazioni di cui all'art. 76 del suddetto D.P.R.,

sotto la sua personale responsabilita
Dichiara
« in relazione al proprio incarico politico, i seguenti Importi di viaggi di servizio e

missioni pagati con fondi pubblici nell’anno 2017 (art. 14 comma 1 lett. c):

LOCALITA DATA IMPORTO NOTE

Ri®oRey Sper: lapads L. 080
N

%g;\“méo Qe 9016 s 1Y
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o I'assunzione delle seguenti altre cariche, presso enti pubblici o privati, ed i relativi compensi a
qualsiasi titolo corrisposti (art. 14 comma 1 lett. d):

CARICA ENTE IMPORTO NOTE

T




o i seguenti altri incarichi con oneri a carico della finanza pubblica e l'indicazione dei compensi
spettanti (art. 14 comma 1 lett. e):

§1 INCARICO ENTE IMPORTO | NOTE

l

Al sensi dell'art. 2 della L. 441/1982, sul mio onore affermo che le dichiarazioni sopra riportate
corrispondono al vero.

Allego alla presente dichiarazione
O Copia dell'ultima dichiarazione dei redditi resa ';

(optare) U Dichiaro che hanno fornito il consenso alla delle informazioni
sulla situazione patrimoniale e reddituale i seguenti parenti entro il secondo
grado (coniuge non separato, nonni, genitori, figli, nipoti in linea retta, fratelli,
sorelle) pertanto per ciascuno di essi allego le dichiarazioni rese mediante il
Modello B:

Oppure :

(Optare)K Dichiaro che non hanno fornito il consenso alla pubblicazione delle
informazioni sulla situazione patrimoniale e reddituale i seguenti parenti: entro il
secondo grado’ (coniuge non separato, nonni, genitori, figli, nipoti in linea retta,

fratelli, sorelle):

. 5

Dichiaro infine di essere stato adeguatamente informato circa l'obbligatorieta di pubblicare sul sito
istituzionale dell'amministrazione il presente e/o le informazioni in esso contenute.

W] 2oy

(data)

| La dichiarazione deve essere trasmessa previo oscuramento dei dati personali non pertinenti o sensibili. L’Obbligo puo ritenersi
assolto anche con la pubblicazione del quadro riepilogativo della dichiarazione dei redditi.
2 E'sufficiente indicare il grado di parentela senza il nome e cognome.



MODELLO A3

COMUNE DI AREZZO
Modello di attestazione di variazione patrimoniale rispetto alla dichiarazione
delV’annc 2017 dei titolari di incarichi politici, di amministrazione, di direzione o
di governo e dei titolari di incarichi dirigenziali - art. 14 d.lgs. 33/2013

Al Responsabile della Prevenzione della corruzione e della Trasparenza
Comune di Arezzo

Piazza della Liberta 1

52100 Arezzo

In attuazione di quanto previsto dall’art 14 comma 1 lettera f) del Decreto legislativo 14 marzo 2013
n. 33 come novellato dall’articolo 13 del decreto legislativo 25 maggio 2016 numero 97, il
sottoscritto Eﬂ%\?ﬁ/\ﬁ A /\J ISiN ,
Avvalendosi della disposizione di cui all'art. 47 del D.P.R. 28.12.2000 N. 445, informato che i dati

personali indicati nel presente atto saranno trattati nel rispetto di quanto previsto dalla legge
196/2003 e consapevole delle pene stabilite per le false attestazioni e mendaci dichiarazioni di cui

all'art. 76 del suddetto D.P.R., sotto la sua personale responsabilita

O Attesta che la situazione patrimoniale dichiarata nell’anno precedente non ha
subito variazioni in aumento o diminuzione

%ttesta che la situazione patrimoniale dichiarata nell’anno precedente ha subito
e Seguenti variazioni in aumento o diminuzione
(indicare con il segno + o0 -)

BENI IMMOBILI (TERRENI E FABBRICATI)

+/- Natura del diritto (a) Tipologia (indicare se | Quota di titolarita % Italia/Estero
fabbricato o terreno)

a) Specificare se trattasi di proprieta, comproprieta, superficie, enfiteusi, usufrutto, uso, abitazio-
ne



BENI MOBILI ISCRITTI IN PUBBLICI REGISTRI

+/-

Tipologia — Indicare se | CV fiscali Anno di immatricolazione

Autovetture,
aeromobile,
imbarcazione da
diporto

ROTOVETTV LA

GoLE

84 34082009

AZIONI E QUOTE DI PARTECIPAZIONE IN SOCIETA’

+/-

Denominazione della

Tipologia

societa (indicare se si posseggono n. di azioni n. di quote

(anche estera)

quote o azioni)

ESERCIZIO DI FUNZIONI DI AMMINISTRATORE O DI SINDACO DI SOCIETA

+/-

Denominazione della societa
(anche estera)

Natura dell’incarico

TITOLARITA’ DI IMPRESE

+-

Denominazione dell’impresa

Qualifica

Sul mio onore affermo che la dichiarazione corrisponde al vero.

Data

[ [o3[30lf




CERTIFICAZIONE
UNICA™C " =

CERTIFICAZIONE DI CUI ALL'ART. 4, COMMI 6-fer e 6-quater,
DEL D.P.R. 22 LUGLIO 1998, n. 322, RELATIVA AL'ANNO i&ii

Paa 1

Codice fiscale Cognome o Derominazione Nome
DATI ANAGRAFICI T 39 3
00176820512 COMUNE DI AREZZO
DATI RELATIVI ; v.
AL DATORE DI LAVORO, Coniune fov.  Cop
g";g;g‘gg;#fg;g’ AREZZO AR 52100 PIAZZA DELLA LIBERTA', 1
D'IMPOSTA Telefono, fax Indirizzo di postu elettronica Codice ottivita Codice sede
8 profisso numero 9 . . 0 5]
T 0575377636 F 0575377667 g ferri@comune.arezzo.it 841110 000
DATI RELATIVI Codice fiscale Sogxcme o Derominazions Nome
2 3
PENSIONATO O NISINI TIZIANA
ALTRO PERCETTORE L.
DELLE SOM‘I:%E R Sesso  Provincia Categorie Eventi Casi di esclusicne
iMof] Data di nascite Comune {o Stato eslero) di nascita di nascila {sigla) particolari eccezionali  dafe precompilate
M giomo__meso o 7 g 9 10
F PV T
DOMICILIO HISCALE ALY 1/17/2017
Comune Provincia {sigla}  Codice comune Fusione comuni
20 21 2 23
SAN GIMIGNANO Sl H875
DOMICILIO HSCALE AL’ 1/1/2018
Comune Provincia {sigla) Cedice comune Fusione comuni
24 25 25 27
SAN GIMIGNANO | H875
DATI RELATIVI
AL RAPPRESENTANTE Codice fiscale
30
RISERVATO
Al PERCIPIENTI ESTERI Codice di identificozione fiscale estero Localita di residenza estera
40 4l
Non residenti
Via & numero civico Schumacker Cedice Stato estero
42 43 44

. DATA
gemo  mese anne
05 |03 |2018

FIRMA DEL SOSTITUTO Dt IMPOSTA
Il Direttore del Servizio Personale (Dott.ssa Valeria Meloncelli)




Codice fiscale del percipiente

Paa 2

Mod. N, 1

CERTIFICAZIONE LAVORO DIPENDENTE, ASSIMILATI ED ASSISTENZA FISCALE

DATIFISCAL Redditi di lavoro dipendente e assimilafi  Redditi di levoro dipendente e assimilati ) i
DATI PER LA EVENTUALE con cenfraito a tempo indsterminato con ceniraito o fempo determincto Redditi di pensione Aliri redditi assimilati
COMPILAZIONE 1 2 4
DELLA DICHIARAZIONE 16.231,20
DEI REDDITI N di alorni
uImero di giorni 4
: e ioni RAPPORTO Di LAVORO
Assogni periodici per i quali spettano le detrazioni o - : T Seriad;
REDDITI corrisposti dal coniuge tevoro dipendente Pensione _ Datadinizio ~ Data di cessazions cﬂ 31/12 particolari
5 s 7 g giomo  mese onno o giomo  mese anno 10 N
RITENUTE ADDIZIONALE COMUNALE ALUIRPEF
Ritenuie Irpaf Addizionale regionale all'irpef Acconto 2017 Saldo 2017 Acconto 2018
21 22 26 27 2%
3.782,42 - 230,61
ADDIZIONALE COMUNALE ALUIRPEF SOSPESA
. Addmcnc[e regionale
Ritenute Irpef sospese all'irpef sospesa Acconto 2017 Saldo 2017
30 3 33 34
CREDITI NON RIMBORSATI Presenza Presenza Credito di uddxz;ona]o Credito di addiziongle
DA ASSISTENZA FISCALE Vedere . 730/4 730/4 Credito Irpef regionale all'ipe comunale ail'lrpef Credito cedolare secca
730/2017 istruzieni infegrofivo reftificativo non rimborsato non rimborsato non non rimborsato
DICHIARANTE 53 sa 55 64 74 82 94
ACCONTI 2017
DICHIARANTE Primo acconto Irpef Secondo o unico acconto Acconto cddmonale ) Prima rata Secenda o unica rata
frottenuto nell‘annc Irpef trattenuto nell’annc comundle ail'irpet di acconto cedolare secca di acconto cedolore secca
21 122 124 126 127
. . Acccr ﬁddlzicnule Acconti cedolare
Acconti Irpef sospesi comunale all'Irpet sospeso secca sospesi
13 132 133
CREDITI NON RIMBORSATI
[7)90?23115;ENZA FISCALE Credito di oddizionale regionale  Credits di oddizionale comunale Credito cedplare secca
Credito Irpef non rimborscto all'lrpef non imborsate all'lrpef non rimborsato non rimborsato
CONIUGE 284 } 74 2
ACCONTI 2017
CONIUGE Primo acconto Irpef Secondo o unico acconto Acconto addizionale Prima rata di acconto
Iratienuto neli‘anno Irpef trattenuto nell'enno comunale oll'lrpef olare secca
321 322 324 326
Seconda ¢ unico rata X N Acconro duzponule comunale 5 ”
di acconto cedolare secca Acconti Irpef sospesi pet sospeso Acconti cedolare secca sospesi
327 33 332 332
ONERT DETRAIBILI Codice onere Importo Codice onere Imporio Codice onere Importo
341 342 343 344 345 346
Codice onere Importo Codice onere Importo Codice cnere imporio
347 348 349 350 351 352
gEC‘REDm Imposta lorda Detrazioni per carichi di fomiglia Detrazioni per famiglie numerose Credito riconosciuto per famiglie numerose
361 362 43 364
3.782,42 e d
Credito i iut Dat lavero diperdent
Ler‘fm'f;'{,x".,' ‘:S:::: 2 Credito per famiglie numerase recuperato apr:ﬂf redditt mﬂ;"m e Tolale detrazioni per oneri
365 366 367 368
o C 5 S . i . Credito non riconosciuto 4 15 :
Detrazioni per canoni di locazione Credito riconosciuto per cenoni di lecazione per cononi di locazione Credito per canoni di locazione recuperato
369 370 37 372
Credito d' lmposcrjz
Totole detrozioni per le |mpo;le pagate all‘estero Codice stoto estero Anno di percezione reddito estero
373 374 375 37¢
Reddito prodotio afl'estero Imposta estera definitive
377 378
CREDITO BONUS IRPEF
Codice Bonus Bonus erogato Borus non ercgoto
kil 392 393
2
PREVIDENZA Previdenzo Cnmribuhcrfevndenm complementore Contributi prev deﬂzu mﬁlementcve Dipendanti aubblici
adatti doi redditi Jotti dai ipendenti pubblici
COMPLEMENTARE complemertare dicuioipuni 1, 2,3, 45 g fonpecotn ¢ gapredd TFR desfinato ol fondo Dala iscrizione of foado
a 412 413 44 415 giomo  mesa anno
CONTRIBUTI PREVIDENZA COMPLEMENTARE LAVORATORI Dj PRIMA OCCUPAZIONE
mporti eccedenti esclusi § . .
Versali nell‘onno dai mfcﬁh dicvicipenti 1,2,3,4e5 Importo fotale Differenziale Anni residui
416 417 418 419 2201
CON1R|BUT| PREVIDENZA COMPLEMENTARE PER FAMILIARI A CARICO
Versati Dedotti Non dedotti
421 422 423
ONERI DEDUCIBILI ONERI DEDUCIBIL!
Tetalz oneri deducibili esclusi dai - e ; . L -
redditi indicafi nei punti 1,2,3, 425 Codice onere Imporio Codice onere Importo Codice onere Importo
43 432 433 432 435 43¢ 437

Somme restituite non escluse doi
rcddm indicofi nei punti 1,2,3,4¢5
44

Ccmlnhuh versali g enti @ casse

o i

Contributi versati o enn 8COsse
aventi i

ini
che non concorrono c] reddito chc concorrono ol radkiio

441 442

sanitarie
444




Pan 5

Codice fiscale del percipiente Mod. N. 1

DESCRIZIONE ANNOTAZIONI

Al Totale reddito: euro 16231,20;
Periodo dal 01/01/2017 al 31/12/2017,

BB Saldo 2017 dell'addizionale comunale alllRPEF non operata in quanto in possesso dei requisiti reddituali per usufruire interamente
della fascia di esenzione deliberata.

BN Acconto 2018 dell'addizibnale comunale alllRPEF non operata in quanto in possesso dei requisiti reddituali per usufruire interamente
della fascia di esenzione deliberata.



U NICA CERTIFICAZIONE DI CUI ALL’ART. 4, COMMI 6-ter e 6-quater,
DEL D.P.R.22 LUGLIO 1998, n. 322, RELATIVA ALL'ANNO|2017

Codice fiscale Cognome o Denominaziene Nome
DATI ANAGRAFICI ' 04385190485 2 BANCA CR FIRENZE S.P.A. :

Comune Prov Cap Indirizzo
DATI RELATIVI 4 S 6 7
AL DATORE DI LAVORO, FIRENZE * Fl 50127 VIA CARLO MAGNO, 7
ENTE PENSIONISTICO Tele© ¢ il di st elbieorica EolicedHivits Endiveselii
0 ALTRO SOSTITUTO : & nainzze di posta efettronica I‘(?l Ce atlivita .:’ cice sede
DIMPOSTA o STENZAFISCALE@INTESASANPAOLO.COM ™ 641910 °
DAT! RELATIVI Cor ne o Denominazione Nomme
AL DIPENDENTE, ! NISINI TIZIANA
PENSIONATO O
ALTRO PERCETTORE < tventi Casi di esclusione
DELLE SOMME M giorne  mese  anno Comune [o Stato estero) di nascita eccezionali  dalia precompilata

§ PAVIA i “°
DOMICILIO FISCALE ALL 1/1/2017
Comune Provincia {sigla) < ce comune  Fusione comuni
23 21 2 73
SAN GIMIGNANO S “ Hg75 *F
DOMICILIO FISCALE ALL 17172018

Comune dice comunea ione comuni

24 26 7
DATI RELATIVI .
AL RAPPRESENTANTE Codice fiscale

3
RISERVATO L — F— .
Al PERCIPIENTI ESTERI Codice di identificazione fiscaie estero Localita di residenza estera

45 41

Non resident:
Via e numero civico Schumacker Codice Stato estero
42 EH 4
DATA
giomo mese anno FIRMA DEL SOSHIUTO DIHMPOSTA

28 | 02| 2018 BANCA CR FIRENZE SPA - GIUSEPPE MORBIDELLI




Codice fiscale del percipies

Mod. N. | 0

CERTIFICAZIONE LAVORO uirenueNTE, ASSIMILATI ED ASSISTENZA FISCALE

DATIFISCALI

Redditi di lavoro dipendente e assimilati Redditi di lavoro dicendente ¢ assimilati
con contratte a ternpe indeterminato con contratto a tempe determin Reddit: di pensione Altri redditi assimilati
DATI PER LA EVENTUALE ! 30.186,78 ? 3 4
COMPILAZIONE
DELLA DICHIARAZIONE Numero di giorni RAPPORTO DI LAVORO
DEI REDDIT} Assegni periodici suali spettano le datrazioni Data di cessazione inforza Pariodi
corrisposti dal coniuge rdente Pensicne gicrna anno gioma anno al31/12 particolan

5 g S in
ReEDDM 09 1111995 ° | | " X 2
RITENUTE ADDIZIONALE COMUNALE ALLIRPEF

Ritenute lrpef Addizionale regionale alllrpef Acconto 2017 Saldo 2017 Acconto 2018
1 623743 2 435,64 » z 2
ABDIZIGNALE COMUNALE ALUIRPEF SOSPESA
Addizicnale regicnale
Ritenute Irpef sospese all'lrpef sospesa Accento 2017 Saldo 20617

30 k] 33 34

CREDITI NON RIMBORSATI Ved Fresenza 73074 Presenza Credito di addizionale Credito di addizionale comunale Credito cedolere secea
e o :

DA ASSISTENZA FISCALE lslreu?ei';);l integrat 730/4 rettificative  Credito Irpef non rimbersato  regionale allirpef non nmborsato alffrpef non rimborsato non rimborsato
730/2017 Foha i & i 34 4

53 54 5 6% 74 84 94
DICHIARANTE
ACCONTi 2017 Primo acconto Irpef Secondo o unico acconto Accento addizionale Primarata Seconda o unica rata
DICHIARANTE trattenuto nell'annc Irpef trattenute nell’anno comunale all'lrpef di acconto cedolare secca di acconto cedolare secca

21 124 126 127

Acconto addizionale
Acconti lrpef sospesi comunale all'lrpef sospeso Acconti cadelare secca sospeasi
131 133

CREDITI NON RIMBORSATY

Credito di addizionale regionale

Credito di addizionale comunale

Credito cedolare secca

DA ASSISTENZA FISCALE Credito Irpef non rimborsato ailfrpef non rimbo all'irpaf non rimborsato non rimborsato
7302017 284 374 284 24
CONIUGE
ACCONTI 2017 tPn:’:\o Ia\;comrlllrpef I% cr,;r;cc:ho u‘n.lr.o alr.l‘:,onlo Afmnm alqd"ﬁnnafle anar:ira di acc’omo
CONIUGE rattenuto nell'anno rpef trattenuto nell‘annc comunale allfrpe cedolare secca
a2 322 324 326
Seconda o unicarata Accento addizionale comunale
di acconto cedolare secca Acconti Irpef sospesi all'lrpef sospeso Accerti cedelare secca sospesi
327 331 332
ONERI DETRAIBILI Codice Codice Codice
onere importo oncre importo onere importo
341 242 343 ER] 345 346
Codice Codice
onere Importo onere Importe importo
247 348 349 350
DETRAZIONI Imposta lorda Detrazioni per carichi di famigliz Detrazioni per famiglie numerose Credito riconoscitito per famiglie numerose
E CREDITI 381 7790[98 382 689,24 3863 364
Credito non riconoscitito Detrazioni per lavoro dipendente,
per famiglie numerose Credito per famiglie numerose recuperato pensioni e redditi assimilati Totale detrazioni per oneri
366 367 364
= s 864,31 =
Credito riconosciuto Credito non riconosciuto
{3etrazioni per canoni dilocazione per canoni di locazione per canoni di locazione Credito per canoni di locazione recuperato
369 370 n 37.
Credito d'imposta
Totale detrazioni per le imposte pagate all’estero Codice stato estero Anno di percezione reddito estero
373 374 375 376
1.553,55 E 3
Reddite prodotte all'estero imposta estera definitiva
377 72
CREDITC BONUS IRPEF
Codice bonus Bonus erogato Bonus non erogato
E 1y ) 192 3
PREVIDENZA Previdetiza (onmbuném vndlccr;;a!gomnluvwn tare Cumnbun pre¢ g"‘é‘é?f‘ r‘onﬂvmvnnuc Dipendenti pui{bhci Data iscrizione al fondo
COMPLEMENTARE complernentare dicuiaipunti1, 2, 3, 4e5 H cu aipuntii, 2,3, 4e5 TFR destinato al fondo glormno  mese anno
411 ,‘ 412 4i3 414 415 }
3.251,01
i
CONTRIBUTI PREVIDENZA COMPLEMENTARE LAVORATORI D PRIMA OCCUPAZIONE
Importi eccedenti esclusi )
Versati nell'anno dairedditidicuiaipunti1, 2,3, 4e5 Imperto totale Differenziale Anni residui
416 417 418 e 420
CONTRIBUTI PREVIDENZA COMPLEMENTARE PER FAMILIARI A CARICO
Versati Dedotti Non dedotti
421 472 423
ONERI DEDUCIBILI ONERI DEBUCIBILE
Totale oneri deducibili mdusu dm
redditi indicatineipunti 1,2,3,4e5  (oedice onere Imporic Codice onere Importo Codice onere Importo
431 432 434 435 438 437
Somme restituite non escluse dai “é‘:‘c‘lﬁm‘gn‘;;’rf;‘e“mﬁ‘a’f‘sfm‘: Assicurazioni

redditi indicatineipuntt 1, 2,3, 4 e

445

5

452

concoireno al reddit

4l

sanilarie




Codice fiscale del percipie

Mod.N. |

ALTRIDATI REDDITO FRONTALIEH CAMPIONE DTTALIA
Con contratto a Cen contratto oo dipend
tempo indetermirato atempo determinato conirto ten Pensionea Pensione orfani
455 156 457 430 S50
11 ESENTL INCAPIENZA IN SEDE DI CONGUAGLIO
Pensione orfan 1 Irpef da trattenere dal sostituto frp versaie all'eranio
non Carnpione d'italia ‘U_d": . sminontare corice ammontare successivamente zl 28 febbraio da parte del dipendente
151 466 487 488 483 &3 &5
Applicazione Cas
A;:;t)l.(,.x tone Casi Quota TFR
maggiore ntenuta particolari
a6 477 478
REDDITI ASSOGGETTATI REDDITI ASSOGGETTATI A RITENUTA A TITOLO DI IMPOSTA
ARITENUTA ATITOLO Totale redditi Tetale ritenute rpef Totale ritenute Irpef sospese
DITMPOSTA 431 482 482
LAVORI SOCIALMENTE UTILI
Quota esente Quota imponibile Ritenute Irpefl Addizionale regionale alffrpefl
495 a7 5% 499
Totale ritenute irpef sospese Totale addizionale regionale dellirpef sospesa
500 561
COMPENSI RELATIVI COMPENSI RELATIVI AGLI ANNI PRECEDENT! SOGGETT] A TASSAZIONE SEPARATA {da non indicare nella dichiarazione dei redditi)

AGLI ANNI PRECEDENTY

Totale compensi arretrati per i quali
& possibile fruire delle detraziont

Totale compensi

rion & possibile fruire delle detrazioni

arretrati per i quali

Totale ritenute operate Totale ritenute sospese

St 512 513 514
DATI RELATIVI REDDITI FROGATI DA ALTRI SOGGETTI
Al CONGUAGLI Totale redditi conguagliati Totale redditi conguagliati Totale redditi congu i Totale reddit: conquaaliats Totale redditi conguaghati
a compiesi nel pun gia compresi nel punto 2 gia compresi nel punto 3 gia compresi nel punto 4 gia compresi nel punto 5
532 533 534 533
Reddite conguagliato Reddito conguagliato
Cedice Fiscale gia compreso nel punto | gia compreso nel punto 2
536 528 539
Reddito conguagliato Reddito conguagliato Reddito conguagliato
gia compreso nel punto 3 gia compresc nel punto 4 gia compreso nel punto 5 Ritenute
S40 0 542 543
Addizionale comunale nale comunale
Addizionale regionale acconto 2017 salde 2017
s44 545 548
LAVORI SOCIALMENTE UTILI
Quota esente Quota imponibile nute irpef Addizionale regicnale all'rpef
361 562 563 564
SOMME EROGATE Codice Benefit a LB Imposta sostitutiva
PER PREMI D1 o P N
n 573 s
RISULTATO 7 . A e 47,37

Imposta sostitutiva sospesa

577

Codice assoguetiati
ttivs

881

Imposta sostitutiva sospesa

587 583

Benefit

t di cui aff'mt. 51,

cormmae 4 ded Tuir

585 588

ALTRI SOGGETT!

PREMI DI RISULTATO EROGATI DA
posta sostitutiva
tassazione ordinaria

Somme gi3 assoggettate ad i
da assoggettare &
591

Somime gia assoggettate a tass.

ione ordinaria
da assoggettate ad imposta s \
592

Imposta sostitutiva

J e Detrazior
DATI RELATIVI AL CONIUGE Esdicetasiin mesi  Wingredi oentuals Dettaziong
N K Codice fiscale di detrazione 100%
£ Al FAMILIARI A CARICO Relazione di parentela - tre anni Y
— - - spettante  affidamento
1 cl Coniuge " 2 figh
2 fmiX Primo figlio p |* 12 s 50 5
BARRARE LA CASELLA:
C = CONIUGE 3 p|X all D 12 50
F1=PRIMOFIGLIO
F =FiGUO 4 F A D
A =ALTRO FAMILIARE
D =FIGLIO CON DISABILITA 5 E A D
6 F A D
7 F A D
8 A D
2 F A D
10 percentuale di detrazione spettante per famiglie numerose %
RIMBORSI DI BENI Anno Codice onere detraibile Codice onere deducibile importo rimborsato
E SERVIZI NON SOGGETT! o . . so
ATASSAZIONE - ART. 51 TUIR ! " i N
SEZIONE TUTO Codice fiscale del soggetto a cui si riferisce la spesa rimborsata Spesa rimkz:j sata riferita al dipendente
708 08

DICHIARANTE




Codice fiscale del g. Mod. N. l 0 | 1
DATI PREVIDENZIALI , | | \ ‘ l ” y ICIon[ribut: a carico
Matricola azienda INPS Altro Impenibile previdenziale rponibile ai fini VS el laveratore trattenuti
ED ASSISTENZIALI : N ;
3000000131 I 4 3 ¢ 35.357,00 s s 3.273,00
SEZIONE 1 MESI PER | QUALI £ STATA PRESENTATA LA DENUNCIA Uniern
INPS LAVORATORI Tutti Tutti con 'esclusione di
SUBORDINATI 7
A EIE M E]
Gestione
SEZIONE 2 - . o i e i
INPS LAVORATORI fodlre fiscale Amministrazione/Azienda Progressivo Azienda ) Noifa dichiarante - Prev. \pdep Enam A dififerimento
SUBORDINATI GESTIONE ¢ 10 1 g‘f g'ﬁ'
PUBBLICA — . )
Contrd ensionistici
Imponibile pensionistice Contributi pensionistici dovuti a carico lavoratere trattenuti Imponibiii TFS Contributi TFS
20
1€ 9 2 2z
Contributi TFS Contributo Gestions
2 carico lavoratore trattenuti Imponibile TFR Contribuli TFR dovuti Imponibile Gestione Gredito Credito dovuti
23 24 25 26 7
Contributi Gestione credito Contributi ENPCEP
trattenuti a catico del lavoratore Imponibile ENPDEP Contributi ENPDEP dovuti a carico del favoratore trattenuti Imponibile ENAM
28 28 30 31 2
MESI PER | QUALI E STATA PRESENTATA LA DENUNCIA Uniemens
Contributi ENAM trattenuti Tutty Singoli mesi
Contributi ENAM dovuti a carico del lavoratore 35 36
[F 0 [=i=ile ] [s 1= 1[=][¥][=]
Periodi retributivi soggetto denuncia
Codice fiscale soggetto denuncia 38 Codice fiscale conguaglio
{1 2 | T [ e
imponibile Periodi retributivi per denuncia
conguaglic Codice fiscale per denuncia 42
. [s][*[m][=][=][«][-][=][s][=][#][=]
SEZIONE 3 Contributi a carico
INPS GESTIONE Compensi corrisposti al parasubordinato Contributi dovuti del lavoratore Contributi versati
SEPARATA 3 4 5 45
PARASUBORDINATI .
MESI PER | QUALI E STATA PRESENTATA LA DENUNCIA Uniemens
Tutti Tutti con {'esclusione di Tipo
az 48 rapporto Codice fiscale PPAA/Azienda
EIFEEEETEF )R]«
SEZIONE 4 Codice fiscale Ente previdenziale Dencminazione Ente previdenziale
ALTRIENTI 51 52
Codice azienda Categoria Imponibile previdenziale Contributi dovuti
53 54 35 56
Contributi a carico
del favoratore trattenuti Contributi versati Altri contributi Imperto altri contributi
57 58 59 €0
DATI ASSICURATIVI Data inizio Data fine Personale
INAIL Qualifica Fosizione assicurativa tegritoriale < giorno  mese giorno  mese Codice comune  viaggiante

” 205|706 |0

{2 |5

G
1716 |1 "

01j01

31712

G752

76D

TRATTAMENTO DI FINE
RAPPORTO, INDENNITA
EQUIPOLLENTI,

ALTRE INDENNITA

E PRESTAZIONI

IN FORMA DI CAPITALE
SOGGETTEA
TASSAZIONE SEPARATA

TRATTAMENTO DI FINE RAPFORTO, ALTRE INDENNITA £ SOMME SOGGETTE A TASSAZIONE SEPARATA

Indennita, acconti, anticipazioni

e somme erogate nell'anno
801

Ritenute operate in anni precedenti

206

TFR maturato fino al 31/12/2000

eversato al fondo

¢

T 7.718,76

Acconti ed anticipazioni
arcgati in anni precedenti

802

Ritenute di ann:
precedenti sospese

TFR maturato dall'1/1/20061

al31712/2006 e versato al fondo

812

10.823,70

Detrazione

@
&
&

Quota spettante per indennita
erogate ai sensiart. 2122 c.c.
828

TFR maturato dali'1/1
eversato al fondo

7 23.832,98

Ritenuta nelta operata nell'anno

84

TFR maturato fino al 31/12/2000
erimastoin azienda

578,94

Imposta sostitutiva
sulle rivalutazioni sul TFR

3,19

020

Ritenute sospese

TFR maturato dall’ 1/1/2001
erimasto in azienda

331,75

810
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DESCRIZIONE
ANNOTAZIONI

(COD.AC) La detrazione per carichi di famiglia ¢ stata calcolata in relazione
alla durata del rapporto di lavoro.

(COD.Al) Informazioni relative al reddito certificato:

Tipologia: dipendente

Data inizio e data fine per ciascun periodo di lavoro o di pensione: 01.01.2017
31.12.2017

Importo: 30.186,78

(COD.AU) Contributi per assistenza sanitaria versati ad enti o casse aventi
esclusivamente fini assistenziali. Le spese sanitarie rimborsate per effetto di
tali contributi non sono deducibili o detraibili in sede di dichiarazione dei
redditi.

(COD.CC) In presenza di contributi per previdenza complementare certificati in
piu certificazioni uniche non conguagliate, verificare che non siano superati i
limiti di deducibilita previsti dalle norme.




