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Oggetto: Richiesta documentazicne, =

A1 Ffini dells stlpula del cecntratto di locazip
ne per voltura in suo favore, dell'alloggio indicato in
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sntry € non cltre dieck g-01mul dal rvicevimente della .
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OGGETTO: .Consegna alloggi porolari D,L,- ‘21x.~3.1_978, n, 59,=

thférmementé-a’quantoddisposto dal D,L, di.cui

3 schede relativi ai nominativi, che in data
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-polare, Jino “.&ﬁiﬁfﬁi&__‘r wfﬂﬂkillﬁfﬂ : alla Via
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COMUNE DI BRINDISI S Gave famigta
UEFHICLO ANAGRATRTH Mg, Mafiﬁo
SERVIZIO CARTIFICAZIONI Fg. Figlio o figha
_ Pa, Padre

Ma. Madre

Fr. Fretello

S5r BSorella

G. Gensro

Nu, Nuera

Kb, Nipote

Su. Buocesrc o BUOCEra

Co. Cognato o coguata

Zi. Zio p gim

Cu, Cugino ¢ cugina

No. Nonho o nonng

che in questa anagrafe risulta iscritta la seguente famiglia: fﬂd ﬁfﬂﬂﬁff

Adt. Adottato

Cv. Conviventa

Ag. Aggrepato
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7 Via P.Uatello 1 SF. 41401
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Fg. DILERNA Nicola 1983
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La qualifica di Capo famiglia & atiribuita ai soli fini anagrafici (D. P.R. 21-1-1958 n. 1356).
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SEZ. 1~ I v . IL DATORE D! LAVOR(O O ENTE ERQGANTE . | . -
COGNOME @ DENOMINAZIONE ; | NOME CODICE FISGALE . -
- QUARTULLT - . ‘FRANCESCO - QRTFNC49510B180C T .
SOLTANTO PEA LE | 6ES DAY, . " r :
| PERSONE FISICHE | pi oty MI NASGITA glomma |1 |0 | mose| 11 | anno 1§94 9 | |SNasgima Sme el TBRTNDIS L : A D [BR |
poMiciio FgcaLe. |COMUNE  BRTNNTST | PROV. (et | BR | Nowero cvico V1A BARI N.42 l"mwm [ 5100 |
: to Ct . CERTIFICA DI AVER CORRISPOSTO NEL 1991 AL SIG. .
COGNOME (per lo dnnanqdlcam ] cagnome da nuhite) . NOME T . CODICE FISCALE -
" DILERMA - - PIETRO . DLRPTR50M148180T @ . "
SESS0 DATADI _ » ~ GOMLUNE (0 Stato as1
{MoF} NASCITA glormo l 1 |4 f mase EO |8 | anne |9 [5 ;0 I DI NAscn!Ao alo estora) - BRIND ISI ﬁﬁgé'#f'&g}aﬂ BR |
CSEZ N | .. . . . I SEGUENTI COMPENSI ' _ -t .
STIPENDIO, MENSILITA AGGIUNTIVE, INDENNITA £ ALTRI COMPENST, PENSIONT  {af nalto dI L. | 1.761.000 | percontribun @y [ 18.532.000 .
MEN INDENNITA Dt TRASFERTA E ASSEGNI ALL’ESTERO, PER LA PARTE IMPONIBILE, AL NETTO BEI CONTRIBUTI 1) . 2 0
EMOLU Tl = =
‘. . INDENNITA, COMPENS!, GETTORI ECC, CORRISPOSTE DATERZI  (dl cuf | , | non assoggaitate al coniributo daf 5.5.8,) a 0
, 7Y, | TOTALE EMOLUMENTI IMPONIBILI (1 + 2 ATy T . Lo “+ ' 18.533 000 o
- + 7. | IMBOSTA GORRISPONDENTE AL TOTALE EMOLUMENTI IMFONIBILI ™~ 34 %7 ] I wPFw 3 2463.000 ¢
o g 7 T = T -
v | comigendmes | 675,000 | Potraslone por [ 216.000 amien & cantea ", 1% W e v VR
’ cﬁ‘éﬁﬂn - | D par lavaro dip ] IQ 648 - ODO A Ultarlcré'datraglo;aa per lavora dipendente |m '-—-_- . ITOTAQ_E DE‘I’HAZIQNI "y »1 . 539 . 000 ’
RITENUTA | TOTALE DELLE RITENUTE FISCALI ORERATE @eu |” . | operaln da torai) 11 .924.000
EVENTUALE DiFFERENZA DA COMPENSARE CON IL DATORE DI LAVGRO (11 + 13 - §) ’ 1
RITENUTA FISCALE DA INDICARE NELLA DICHIARAZIONE DEfREDDITI (13 - 14) . 1 1.924.000
SEZ. III - | SEGUENTI EMOLUMENT! RELATIVI AGLI ANNI PRECEDENT! E SOGGETTI A TASSAZIONE SEPARATA
EMOLUMENTI | EMOLUMENTI (al notto-aiL. |} ] per eentributl {i}) ] R
ot con Al patta l Anno 1089 117 © | Anna gm0 |7 | e j Aliquota |20 o
cﬁ'éffﬁo RITENUTA FISCALE CORRISPONDENTE {16 x 20) A
RITENUTA PETRAZION! D'IMPOSTA PER ARRETRAT! (a7}, 18, comma 4, del testo unico dalia Imposie aul redditi} . L B -
. RITENUTA FISCALE OPERATA (21 - 22) a . . -
SEZ IV Erogazlonl a fronis dl apase aanfinds |24 I Eragarfonl in {orma aaslcuraliva a fronte 25 ' Preml of nesfcurazione versali da? datora | 26
- {ark. 48 c. 2 latt. b) T.ULA) j di spesa aanflatia (art. 46 ¢, 2 Jelt. BITUIR} di lavoro {ark, 48 ¢ 2 lott 2) T.U LR.) I .
<M SEZ. V RAPPORTI DI LAVORO INIZIAT] O CESSATI'NELL’ANNO FIRMA DEL DATORE DI LAVORG/G DBL RAPPRESENTANTE DELL'ENTEEROGANTE :
+~ INIZIO RAFPPORTO FINE RAPFORTO 28 £ siato rllascialo 20 Il rapparto df favaro & & ’E
GIORNQ MESE ANND GIORNTT MESE ANNG * il relalive mndotla 1027~ r:m?: ‘:il:-:nr‘rﬁl};::g?‘i’ﬁ:m ll:n)-_" B
7 1991 [* 1991 | sionoy IND | | ¢s1ono) | Nﬁ[ oara 20/04/1 292, L,Lv B i vyt
LT 1
AVVERTENZE Il lavoratore dipendente o Il penslonato, qualora ricorranc le condizionl indicate nelle istruzlonl, & esonerata dallj/pr%{sgntazlnne ai cornpettanti uffici del presente
R certificato; tuttavia, il certificato stesso, pud essere presentato, al fine dj esprimere la scelta per la destinazione delkbtto’ per mille dell’IRPEF.
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1l sottoscritto dichiara, sotto la propria responsabilits, di non possedere
altri redditi oftre quelli attestati nelle precedenti sezioni
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SEZ VI | DA COMPLETARE A CURA DEL DIPENDENTE Q PENSIONATO SE I, MODELLO E PRESENTATO IN LUOGO DEL MOD. 740

HESIDENzZA COMUNE PROV, | VIA E NUMERO CIVICO - GCAP NAZIONALITA ESTERA (1)
ANAGRAFEICA % mess ' anng {slgla) . P’
o . Je 119, o : N
. B EVENT! SOMME VERSATE NEL 1981 CODICE ASSICUAATO
CODICE STATISTIEN | 01 ki | TIToLo ol sTUDIO 4| [ STATO GVILE () | . {ECCERIonAU ,——' SERVIZIO SANITARIO NAZIONALE 000]
CODICE FISCALE (ill) avvero, sa non possiede raddltl, salp cognema & nome FIRMA PER ATTESTAZIONE (4
CONIUGE i f
- RELAZICH: DI . FIRMA FER ATTEQTAZIONE (1) RELRTIORE DI FIRMA PER ATTESTAZIONE () RELAZIONE DI FIRMA PER ATRESTAZIONE ()
FIGLI E ALTRI - .
N FAMILIARI .
CLACARICO, . T v e . ’ :
;

'} Gon In firma (leggibile] H conluge, 11T Il divarsi dal figli mincranni ¢ gil alirl famlllar), attostano dl essore a carice non avendo osseduta redditl supariori a L. 4.500.000, tanuto conto anche del redditl asealf e del redditi
“ sogglgillarﬂént?l%alla)fonlaalignl'ud mposia o ad Ingnuslnsostllullvgasoconduquanloprnscrlvel'an.1zdeileslounlcudelle mpostesulraddill.cnmasus!l!ultodall'arl'.ZdaID.,Ln.T'DdaI1953.5(ruvnndoalrn_tulteleal
ire condlzioni previste dalia legge. N.B, La falsa altastazicne & punila panalmenta con la tocluslone ¢ la multa, R -

PROSPETTO DATI E NOTIZIE PARTICOLAR! seil prospetto & insufficlerite continuare su foglio a parte da soitoscrivere & aliegare

SV. FISG, TARGA {§) ALML {2} | IMMATR, 13) [PERIOTO (4) . NUMERO NLUMEROQ MESI”
ﬂEJ.?,‘ﬁE’Z%'.-'D'f : COLLABORATORI CONVIVENTI | LAVORATI .
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AMOTORE '~ CONVIVENTE, l LAVORATE
SUPERIORI A 250 C.C. . IMBARCAZION! A TP EFFETT T STREZA CERTIRETH T
DA DIPORTO MOTORE
NUMERD . g :l STAZER CENTINETAT
TOTALE, ¥ + Are o, e e NUMERQ TOTALE AVELA v
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ALTRE PN [ , . . . A L he . R . — —
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£ ROMA = BM; (2) BENZINA = B, BASOLIO = b, GAS = G; (3) INDICATE LE ULTIME BUE CIFRE BELLANNG DIMMATRICOLAZIONE; (4) INDICARE LA DISPONIGILITAIN MESI; (5) DIVERSE DALLA RESIDENZA

AGRAFICA; (6) PERCENTUALE ARROTONDATA DI DISPGNIBILITA DEL.BENE IN COMUNE CON ALTRI SOGGETTI; {7] ESCLUSE QUELLE RELATIVE ALLA RESPONSABILITA GIVILE PER LA CIRCOLAZIONE DEI
VZICOLI A MOTCRE, QUELLE SULLA VITA, CONYRO GLI INFORTUNI E LE MALATTIE: (8} NUMERD TOTALE

}VEDEHE[&ISTRUZIDNI PER LA COMPILAZIONE. {ll) GONTRIBUTI PREVIDENZIALI E ARRISTENTIAI T MRET i T rrmT r T T e e
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Y e Got enentiouh (e | Amno 1988 I Anno1o89 | | Hraggone 12 i | Atiuota P 5
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pepadly s S L [19| **'-,-: OJQ..‘NN\ N %% . 'ZZA : \)QQELLO A, :}2’(00 g ¢ .. ' '5
= < oS T 7} evenm aaturan SOMME VERSATE NEL 1950 CODICE ASSIGURATO  *
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“A GARICO T - —
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o T DILERMA FRBIO |- . o
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- tra condizlonl provisie dalla legge. N.B, La falsa allasizziona & punila penalmenlo ¢on fa reclusione e fa multa,
PROSPETTO DATI E NOTIZIE PARTICOLARI se il prospetto & Insufficiente continuare su foglio a parte da sottoscrivere e allegare - ¢+ "«
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ToTME 1 L2 e NUMEROD TOTALECI AVELA Azza CENTIMETRI™[IRMATR. 33
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SECQNDARIE 5T gy ; v - CAVALLI DA CORBA
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U —
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NoTE: (1) S ROMA = RW: 7] BENSiA = B GASOLD = D, GRS = G (3] INDICARE LE ULTIVE DUE GIFFE DELCATNG O IMMATRICOLAZIONE: {4] INDICARE LA DISPONIBILITA IN MEST: (51 A DISPOSIZIONE FERMA:
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J hal unnu1BBD,lravnndnsinnlluIpnlullprov[:ledallnlmnruc)edu)deii‘unlcoro‘!ﬂ" 111 fea dollak: ddlif, Iflqllsenn Hesclush proprl ica glusta p dellautorlta gludizlarls, tanuto anch to dell
- .

L] . r N IJ

dllPoahlunl contahuie noli‘ultimo comma doll'ariizolo 12 dul testo unico dolle Impoate syi reddit], filustrate nhlln Ietruzion

Dm"’""gOIS/?’\[ Fitme da! dichiarantd Cﬁ/\ o

AVVERTENZA: con quasta ﬂrrna sf completana gli dbblighl di compilaziona dal presante madello da parta di coloro che possledono Il solo reddite di lavare sopra carlificato. Chl, per i passesso di radditi
.dl fabbricatl, prosegua compliande la SEZ. Vil non deve firmare quesla sezione,

) VEDERE LE ISTRUZIONI PER LA COMPILAZIONE. (1)) CONTRIBUT! FREVIDENZIALI E ASSISTENZIALI QEBLIGATORI A CARIGQ DEL DIPENDENTE O DEL PENSIONATO. (I} SE POSSIEDE REDDITI DF QUALSIAS| ENTIT/
T . 1

LR R I R R
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MOD. 101 - INTEGRATO : . - - (AM. 1,23 e 8 del D.R.R, 20 séitembra 1873, ] 600y - V : ORIGINALE
Presentétb’al Comune di’ :‘ Cenfro di Serwzzo o |
Lo R . TR '; oppure . I T
[ u«» n°“‘ Ufficio I DD. di ..ovveviiineeiiiiiee..
T SEZ. ] ¥+ l A " IL DATORE D] LAVORO © ENTE EROGANTE
COGNCHME O DENGMINAZIONE ' . INOME — CODICE HSCALE * "
- A~
Sua &TuLci TRANcESco QR rAc h9s 40 o
PERSONEHeTnHE. © ?ﬂss?m | RASSHA ~atorno [A (O] rhosa |4|.l [amo 1 |9 b4 O [EomE e Steio sotaro) DRLADS [ st e [ R
POMICILIC ASCALE * | GOMUNE ?59 1 {(J}.\Sl - - [ PRoV. talgla} | LI |Wvenocvico 1 A G, RALSAMD "‘ZIAWWA b -S100 |
. s : CERTIFICA Dl AVER CORRISPOSTO NEL 1989 AL SIG. §
..OGNOME (psr la dnnnn Indicara Il cognome da nublle} , NOME CODICE FISCALE

LA :DlLbQMA : P:nu@o DLR.?:RSQM,{(,Q.I?Q»T .
’ESSC'M Iﬂﬁgﬁﬁx;wmol!_ A | mese |01 8] enno 115151 0] | Shnatry el setaral DR 1A ISt NASCITA higta O R, |

SEZ Il e t | SEGUENT] COMPENSI
cory .:- STIPENDIO, MENSILITA AGGIUNTIVE, INDENNITA E ALTA! COMPENSI, PENSIONI (al natto dl L. OO percontributt gy |
R Q [sam]
T P | INDENMITA DI TRASFERTA E ASSEGNI ALL'ESTERD, PER LA PARTE IMPONIZILE, AL NETTO DEI GONTRIZLT: w o - 2
EMOLUMENTI | —_—
s ¥ - .| INDENNITA, COMPENSI, GETTONI EGC, CORRISPOSTI DA TERZI | - .
L e, TOTALE EMOLUMENT! IMPONIBILI (1 + 2 +3} | boeb e ph ., . . . - > ! ,!6‘? 38 00
. = | IMPOSTA CORRISPONDENTE AL TOTALE EMOLUMENTS IMPONIBILI% © i n\" i g 3 ,@a Looo
A% T
2 | Detrazi Dotrazli Detraz) il 8
o | oo | 850.9000  |harener -~ 7 6§ ooo | R v |
c?)léﬁf:\-o Detrazlone per lavoro dip |B ":)qz - 000| Ulterlore delrnzlnno per lavoro dipendenta |1° — ° ITO‘I’ALE pETRAZIONI|" .« /{ Q, ’f_z Q00
RITENUYA | TOTALE DELLE RITENUTE FISGALI OPERATE @eu | ] | oporslodaterzy ' . 1
EVENTUALE DIFFERENZA DA COMPENSARE CON IL DATORE DI LAVORD (11 ¥18 25) ’ ' - "
RITENUTA FISCALE DA INDICARE NELLA DICHIARAZIONE DEI REDDITI (13 - 14} 18 A q g f(, o000
SEZ I ’ | SEGUENT! EMOLUMENTI RELATIVI AGLI ANN{ PRECEDENTI E SOGGETTI A TASSAZIONE SEPARATA
EMOLUMENTI | EMOLUMENT] {al netto dl L. | per contributl (I} '
Ezllribuzlunl nI"r||’utto | Anno 1937 117 ] Anno 1038 Ita l s‘ealéllguzlune Ili | Allquata ]20 o
G-‘BLCOLO RITENUTA FISCALE CORRISPONDENTE (16 x 20} - . e . .
_RITENUTA DETRAZIONI DIMPOSTA PER ARRETRATI {art. 18, comma 4, dal testo unico dalle Imposte sul reddit) R .- . a
RITENUTA FISGALE OPERATA (21 - 22) -, . . =
SE. IV Eragazloal a franta dl mpasa sanltarle |24 Erogatlenl In forma asalcurativa a fronte 25 I Proml di asslcurazicne varasll ¢al datora 26
[art, 48 e. 2 loit, b) T.ULR) I dl spese aanliarle (act. 48 ¢. 2 foll. b) T.U.I.R.)] - <l Iavoro (aria48 $-g felt, o} L)L n)f. T+
-SELV RAPPORTI DI LAVORO INIZIATI O CESSATI NELU’ANNO : | mamaoed DATORE DI uwejtﬂg ism,gﬁ %Fh ﬁﬁm
INIZIQ RAPPORTO FINE RAPPORTO 28 E alalo rllasciate 90 i rapparto di favoro & &
QIORNO MESE ANND GIDAND MESE ANND #l refativo modelio 1027 ,‘.'ri';?: ﬂgmlgr;:llg’lié ::11:-;3-1 ( . albm
o s g T . . - L M
' #1089 | 1989 | (810 nO) | { | (stoNQ) | [ [ DATA cQOlOL{ .90..*... NP NALT L

JdlUU IJHIIVUJOI

SEZ VI - | - DA COMPLI:TARE A CURA DEL DIPENDENTE © PENSIONATO SE IL. MODELLO E PRESENTATO IN LUOGO DEL MOD. 740
ESIDENZA COMUNE ! PROV. | VIA E NUMERD CIVIGO . C.AP ©  TELEFONO
NAGRAFICA \ - © | felgla) {faceliative)
azarg Ja caselln ¢ 5 "o " P v, -
scando islruzienk (i)

R LODICE ASCALE {{ll) avvaro, sa non pesslade radditl, solo cognoma & nome | FIAMA PER ATTESTAZIONE {*}
sonic) R . ] \UGE G .
STATISTICE ! TITOLO DI STATO CON . , )
QUALIFICA () | sTuoio () | civiLE® [* '
T . |RELAzionE DI FIEIMA PER ATTESTAZIONE [") AT ONE I FIRMA PER ATTESTAZIONE (1) Ak aTioie DI FIRMA PER ATFESTAZIGNE ()
FIGLI E ALTRI , T 3 .
FAMILIARI ARSI R - R
ACARICO ; : y
* * -

'} Conlaflrma {legglhlla) 1l ::unluga Ill'?ll dlversl dal flgli minorannl e gti altr famillarl, attestanc dl essere a carlco non avendo Fuaaaduln radditl superlorl a L 4,000,000, tenulo onto ancha del reddill asent] & dal raddly
saggetiiarilenute allafonta a titalod

mpasta o nd [mposte sostitutiva seconda quamo prascrlva I'art. 12 deitesto unicodslle imposte sul radditl, come sostltuite dail® art. 2delD,L.n, 70 dal 1888, o trovandos| Intulte le al
tra condizlonl provisie dalla {egge. N.6. La falea atiestazione & punita p con Ia f 8 la mulia. -
’ROSPETTO DATI E NOTIZIE PARTICOLARI se il prospetio & insufficients continuare su foglio a parte da sottoscrivere e allegare
GV, FISC. TARGA (1} ALIM. (2} [IMMATR. (3} [PEAIODG (4} NUMERO - NUMERQ MESI
UTOVEICOLI PER COLLABORATORI CONVIVENTI | LAVORATI |
- TRASPORTO > FAMILIAR] NUMERQ NON NUMERO ORE
1 PERSONE CONVIVENTI | LAVORATE
y IMBARCAZIONI A PEFFETL.| STAZZK CENTIHETAT  [1A j]
UMERO |—_—I DA DIPORTO MOTORE o - .
[ ovAz LE | WMMATA. (3]
JTALE NUMERO TDTALECI AVELA TIRETRT TAMATR. (3)
ESIDENZE VIA'E HUMERD CIVICO COMUNE PROV. (1} % (8) |PERIODC (4) AEROMOBILI DA TURISMO (7) l——
ECONDARIE (5) . CAVALLI DA CORSA
I:I & DA EQUITAZIONE {7) ]
i . - RISERVE DI CACCIA (7)

8} PEACENTUALE ARROTOND,

e ﬂ) BE ROMA = RM; (2) BENZINA = B, GASDLIO = D, GAS = G (3] INDICARE LE ULTIME DUE CIFRE DELL’ANNG D‘!MMATHICDLAZIDNE' (4) INDICARE LA DISPONIBILITA IN MESI; 5) A DISPOSIZIONE PEAMA-
NTEO INITALIA E/Q ALL'ESTERO; DATA Bl OISPONIBILITA DEL BENE IN COM {4] j{e]c]e] ; {7} BARRARE LA CASELL CASO DI DISPONIBILITA

SCELTA DEL DICHIARANTE-PER. L4 DESTINAZIONE DELLIOTTC) RER MILLE DELLIRPEF (in ciivg dl 5eefta EIRMARE n UNO deglt spazi solestint) U oa . e
Chlesa cattolica

Assemhbles dl Dlo In Halla
“(a scopl reilglost o cantathvl)

(= scopl socle!l @ umaniterlf

Unlone Chias? criatiane avvanlistgj dol 79 giorno

Stato
{& gcopl aociall o umanitag)™ = saciail o umenita,

.
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SEZ VIl » |-x. ATI'ESTAZIONE DEL DICHIARANTE CHE NON POSSIEDE ALTRI REDDITI OLTHE QUELLO SOPRA CER'HF!CATO

Shrer ey By« S v N T -
Lot dtlemip s e e ST R e s o )

- noa lwnunullo atrd dul {pansionl, stipendl, Indannlll. teddllldlturrunlofabbrlcatl mddlu dll qu red‘dlll dorlvali dell® Izlo o artl, fass! onnlvlta p acn]pmp! 4 del figll minor a lul Imputablll per usufruita lagale;

- non hl D!rl:lpllo Ir\ mnlu dl anzianith, dl previdsnzs e altre Indannlik ol Bna rpparto di laver & ® an onl o altri raddit » aI!I- tazanzione app.

il
umentl aratrat, divo pr.s i da quolli elportall ab punto 18 da1|n SEZ IIl del presania cerlillcmn. 8 neqll annl 1967 nofgaa non ha perco| Ito altrl rad‘dill altre a quell| a?e Ilcatl nel puntl 17 o 15 dolla SEZ, 1)
nnll anno 1&‘9 ] l%lt Inod s!aonn lmvnllmllacondwona reddiiuale provista paril 1punto 7 della 8EZ. 1L lanuto anche canlo dal ndlaposizfoni contenute nell'ultingh comma dall'aricoto 12 deltesto unlcndallolmpaata

ul radditl [luslrate nells [eiruzioni; . . N " Lo
:ﬁ:" llnno‘lnaﬁ.ku\undoslmlln Ipotasl Fuvhu dalte laltere cj ed o) dell'articola 12 delssta unico dalle Imposta sul reddit, Mgl rico glust: ; tenuto anzha conto delle disposi-

nl contenute nell'vlimo comma dsti'articolo 12 dal teato unico delle Impasts sul reddit, Hiustrate nalle stazionl %ﬁ; h\k
L F - 1
T U, » Flrma dal dlichlarante . . Mo, , M/

'VERTENZA: con guesta firma st complatane gli obblighl di compllazione del presante modello da parte dl soloro che possladc;no il solo reddlio di lavoro sopra cartlficate. Ghi, per Il possesse di redditl
dl fabbricatl, prosegus compllando la SEZ. Vill non deva flrmare gqueasia sezlena,

o

EDERE LE |STRUZIONE PEA LA GOMPILAZIONE. {1} CONTRIBUTI PREVIDENZIAL E ASSISTENZIALI OBBLIGATORI A GARICO DEL D{PENDENTE O DEL PENSIONATO. (I} SE POSSIEGE REDDITI B QUALSIASE ENTITA.
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¢} EmSEZ 1= ;‘,-,“:’_"’*mﬁ_fﬂ:; 97 e =" IL. DATORE DI LAVORO O ENTE EROGANTE . el L d ! *
?“’LE COGNOME O DENO\"'NAZIONE ,.., S w e INDME IEE) CODICE FISCALE L 1

.y -.---s-—m,‘. . - "

e R . e e / Aol ASo@ 3

JEQVA R ;g CiY. . : FRANCES(O - | QR FACL T S oe. C ¥
| SOLTANTO PER LE DATA DI CONUNE tn Sialc est S -

- il Penyone Frsice | Ma ). M NASCITA glorno | /i ) meso | /! ,{f anno T | q 4 9 Dl NASC 2lo sotero) Q‘P NS - | NASGITA ciatay [ QQ]
| somiciLio FiseaL COMUNE - PROV. {aigin| +

{no‘ F i E ) MQ)P_\}JD\&I . | {sigia) Q)H_ i Wa GRA &\g H,QLSQMO u.“m—nwm : 4/‘00'
. - g O

HAE * ' o e CERTIFICA DI AVER CORHISPOSTO NEL 1988 AL SIG. ] . _

4 % CUGNOME {oerla dormn lndlclre 1 cogneme da nubile) NOME . CODICE FISCALE AL A st g Gy i L EN

c v gw v e . N ~ - p -

[ - . > - —
JEESLeRMAT T~ IETRO " | DLRPTR EOMAGBIgOT %

: SES§O b DATA DI NASCITA - GOMUNE (0 Stato esterc) DI NASCITA - Biems & PROVINGIADI  » s
- Exa) -_w;«- . - > e e e W NASCITA -

: (MDM ‘Dlorng’ | A q ° mese I (D % anno'l lq 5 {_D @)Q ) Nﬁ\ 6 I * At | {slgla) B3, QQ

i Lot - - - - .y

| SEZ. I S | SEGUENTI COMPENSI B T e R e

Tyl .| STIPENDIO, MENSILITA AGGILN A ' . - E
L STIPENDIO, M GIUNTIVE, [NDENNITAEALTHI GOMPENSI, PENSIONI * (al netioiL. | j (_\:Jq‘, Q0O " | eercontribati any.,, " /' b%%,\ QDO+«
EMDLUMENTI INDENNITA DI TRASFERTA E ASSEGN] ALL'ESTERO, PER LA PARTE IMPQNIHILE AL NETTO DEl CDNTRIEUTI [ll] ' LN z )

o INDENNITA, COMPENSI, GETTONI ECC. CORRISPOSTI DA TERZI  Svée, ¥ v ! . B ae v B - -
Y . 4 ——
i) 7 oA «% | TOTALE EMOLUMENTI IMPONIBILI (1 + 2 + 3} N e e A
E ai“}i: P IMPOSTA CORRISPONDENTE AL TOTALE EMOLUMENT! IMPONIBILE . . .

[ Be-t: -

.- . Delrazione per™ v, » & Dotrazione per > 7 Delraziona per atir| ] 3 P

(= ‘?‘ i Gl e a ac%rl:ov: ;.I. L\")? OOO | ligl]ra carlco e | q 6 OOO femillarl a carico ' I v O e o | R kS gﬁ‘

@1 - CALCOLO Delrazt dioend e, 0 3
»«:‘ ri%l.‘ OELLA" per lavoro dip L <,l Aonn ILllterInra dalrnzlena per lavare dlpendente | o ITOTALE DETRAZICNI {)1 i 00 0
%l . RITENUTA. | TOTALE DELLE RITENUTE FISCALI OPERATE e | . | operata da taral) . 13 ) /{QS' 000

i 7 - -

N S e EVENTUALE DIFFERENZA DA COMPENSARE CON IL DATORE DI LAVORO (11 + 13 - 5) v b :

) o w ot -

i e Fa 78 ']

H ISR RITENUTA FISCALE DA INDICARE NELLA DICHIARAZIONE DEI REDOITI {43 - 14) 2 /\f‘ q O00
L« SEZ i) 1 1 SEGUENTI EMOLUMENTI FIELATIVI AGLI ANNI PRECEDENT] E SOGGETTI A TASSAZIONE SEPARATA -
J3 T
4| EMOLUMEYTI | EMOLUMENT! _(al notto di L. 1 .  per contsibu (1)) : |“’ ]

+ 7 = = > =

Rl i L T [ N N P

! “L“Egléf_?k?’“““ RITENUTA FISCALE CORRISPONDENTE {16 % 20) T e JREENEE T .

-

1 6 niTENUTA DETRAZIONI D'IMPOSTA PER ARRETRAT {art. 18, comma 4, del lesto unico delle Imposte sui redditi) . P : e

- d-:::"""; cA RITEN{TA FISCALE OPERATA (21 -22) : R .

Erogezl 1o di tarfe |24 Eregazlanl in | ieurallva a | -

i SEZ IV | G ey =) Gl spash aaniaiie {ur, 46 o 2 0t by TR . | yrealoge vars ol Ay

L SEZ Y * . RAPPORTI DI LAVORO INIZIATI O CESSATI NELL'ANNO FIRMA DEL DATORE DI LAVORO O DEL RAFPRESENTANTE DELL'ENTE EROGANTE

i TN RAPFORTO FINE RAFPORTO T3 E stato mnsculo 30 Nspponu Gl 6 a
},. GIOAND MEBE__, ANNO GIGAND MESE____ANNG W ralutive modoko 1027 lempo delerminato i durela In- . 4
- terlare ali’anza {alaglonall, scc |7 * +
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I SEZ. VI " DA COMPLETARE A CURA DEL DIPENDENTE O PENSIONATO SE IL MODELLO E PRESENTATO IN LUOGO DEL MOD. 740

4| RESIDENZA:* « . CO UNE bl + 1‘-\ - N PROV, {sigta} |VIA E NUMERQO CIVICO -C.AP

«|ANAGRAFICA g Q' N l . t P /{ :7] /{

b 1 “a
N DS _ AR 224 VUCCELLO . 240 o

CODICI STATISTICI | QUALIFICA (-~ | 0 2 ] 1 TITGLO DI STUDIO ()} i % [ STATO GIVILE () * 1 2_ i
1 ;\_ * CODIGE FISCALE {lll} OVVERD, 58 NON FOSSIEDE REDDITI, SOLO COGNOME E NOME FIRMA PER ATTESTAZIONE {7} -

;| .. CoNwWGE - _— . .

SOEDELLA - GRARA

o s a AL 1 FIRMA PER ATTESTAZIONE ("} RELAZIONE FIRMA PER ATTESTAZIONE () RELazionem |~ FIRMA PER ATTESTAZIONE (4 j

¥ ot —

A mouearm |, 5 . . ' 3

FAMELIARL st e ' . [P . -
1 ACARICO  * —
3 . ERToreT) ety R = v ey ERTTEED <
s a W 4Ly < o2 .o "

e e W et - o iy A - - v -~
' ('J Can la lirma {logglbile) Ilcunlu?u lﬂglidlversldal ﬂgllmlnnmnnlu Ii ativi famillari, atlestano dl essera a carloo non avendo possedute reddlll cuperiorl a L. 4.000,000, lenuto conte anche del redditl csenli o del redditi |
' ,_, soggelt] o ritenule alla fente a titolo d'imposta oudlmposla sustllul vu secondo quanto prescrive 'art. 12 deltesto unico daila imposte sul redditi, come sostituito dallarf. 2 dai D.L. n, 70del 1988, alrovandoalintulle loal-
{ tra condizlonl provista daRa lagge. N.B. La falsa allest la con la e 8 la muita.

.| PROSPETTO DATI E NOTIZIE PARTICOLARI se |l prospetto & insufficiente continuare su foglio a parte da sottoscrivere e allegare .

T GV, FiSC, TARGA (1) AL (2} IMMAT. [3} FERIODG {4} NUMERCO N N NUMERO MESI

s | AUTOVEICOLI PER Pt - COLII.L{}EHOFATORI CONVIVENTI LAVORATI

‘| IL. TRASPORTO ! FAM NUMERQ NON NUMERD ORE ~—————

DI PERSONE I A g- B’:e 2 Ev Zg Sg D 8 % "U?, CONVIVENTH LAVORATE

. . ' ' NMBARCAZIONI A STAZZA CV.FGC, W | PEROD (4] ¢
. N!JMEHO- - AN - DA DIPORTO MOTORE = :
+| TOTALE gj NUMEHOTGTALEl: AVELA | TR R | R e

N .

RESIDENZE . WACHUWERD GV CGMUNE FACY, (1] % (6] PERIDDO (4] AEROMOBILI DA TURISMO {7} |-..

SECONDARIE (5) P - y 7 & |[CAVALLIDA CORER _~ - -

NUMBRO 5 « d e § - | 6'bA EaUiTAZIONE (1 o
B TOTALE, " ¥ TSI - ’ E * ° : RISERVE bl GACCIA (7}

; |WETE 1) 5= FOMA = ;{2 BENZINA = B, GAGOLIO = D GAS = & (3) INDICARE LE ULTIME DUE CIFRE DELL'ANNG C'IMMATRICOLAZIONE; {4) INDICARE LA DISPONIBILITA IN MESL; (5) A DISPOSIZIONE FERMA:

\ %ENTE (=] TEMPOF{I\N A IN ITALIA E/D ALL'ESTERQ; (G) PERCENTUIALE ARROTONDATA DI DISPONIBILITA DEL BENE IN COMUNE MUNE GON ALTRI SOGGETTI; {7) BARRARE LA CASELLA N CASO DI DISPONIBILITA

A S ——

’ r-‘-'SEZ Vit | ATTESTAZIONE DEL DICHIARANTE CHE NON POSSIEDE ALTRI REDDITI OLTRE QUELLO SOPRA CERTIFICATO

AL ln!loscrlltu dichiara, satio 18’ pruprla responasbiliis, che: - - o - e y-*‘ ol ki

nell'anno 1888, ollro al campenei spocliicet] netia s [1H . M
— non ba consegulto aitrl """-"“ {panslonk, slipendl, indennita, |eddllldlter:anlambhrlcall reddill di lmpeaza, reddhi dervati dals 1z1a &} arll, profasslon] o attiviit , 0cc.y propei a dal figh mlnnrlnlul!mputuhlli par usulrutio leqaln.
- nun ha ] ¢ ltre a di fino rapporio df lavoro e refailve anticipazienl o altil rodditl Angganl o Insaazlona sgparat;
7 ho percenlte »mulumunll arrotrntl, diverst da quelll ripointi at puate 16 dcli glEZ. Il det preconte cerificato, a negli 2nni 1985 & 19B7 noa he pe:capilu alir] radditi' oltre a guelll specificat] nel pustl 17 818 delln SEZ. 1l
DJ ﬂﬂg"’ﬂ"ill'lllﬂ B?Illcllllmintulsllsuinol.rovntinuliacnndlzlonareddllunlepmismmriluudlmentnﬁqlleue razionl di cei ul punia 7 delia SEZ. 1), tanula .,....ulﬁ‘rnunamrnadallArlloolﬂ2dullnaluuni:ndnileimuoslesui
[ ;aellalel)ufggﬂa rovangaeinule ! dailelatiero c}ed aldefl*artienlo 12 deltoste unlco delleimposte aul raddill, mgllsnrmrlmuu fi al prnw Tudlzlarin, tonuta sache sonlo dolle
Jdisposiziont cantenute nnl]‘ullimu cnmma dell'nrl]cola 12 det teslo unico delle kmposte sul roddill, llluntnla nells lnlruzlun Ry . L £y =
:‘J" ] 4 P ﬂw AN ity h t’-‘ oy “y L) R
g r . 1

ik ""’"“_‘"’I’"”"““' ""“"‘““.".‘f“."’»’“"‘ T e e e e DT ™ Firadel dichiarants | M LA S R A

AVVERTENZA: con questa !Irma sl completano gli abbligh] di compilazione del presente modello da parie di ¢olora che puasledono [1solo reddito di lavore sopra certlficado. chl perll possesso di redditl

. * di fabbricatl, prosegue compilando ta SEZ. VIl non deve firmare questa sezlone.

{I) VEDERE LE ISTRUZIONI PER LA COMPILAZIONE,  {I) CONTRIBUTI PREVIDENZIALI E ASSISTENZIALI OBBLIGATORI A CARICO CEL DIPENDENTE O DEL PENSIONATO. {lll} SE POSSIEDE AEDDITI DI QUALSIASI ENTITA
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