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"COMUNE pi BRINDISI
UFFICIO ANAGRAFE
SERVIZIO CERTIFICAZION]
—_—

Certificato dj RESIDENZ A

IL SINDACO
UFFICIALE D’ANAGRAFE

Visti gli attj anagrafici:

CERTIFICA CHE:

Cf. LICAR] Lorotag 1789

n.a Iripolt 1’?-—9-—19&:9(11.3 Poil 8,376}
Vd. rasulo tiiusenng g Hringj «
Li =3/1e/ 19802 n.ed> P o5

Sl
restaeance gay le=fu~iyey dalis Liota
3 Pzra .y

+Tonmassp 12/3/B SF. 25917

€ residente in questo Comune,

Rilasciato in carta

fﬁf:::ﬁa valere per tutti glj ugj consentitj.

Brindisi ;,:6 AGU 1984

Mod. 39 . Eurograf Brindisi - Tei 20820
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COMUNEWDI BRINDISI

UFFICIO DELLO STATO CIVILE

CERTIFICATO DI MORTE

Il sottoscritto Ufficiale dello Stato Civile del Comune di Brindisi.

Esaminati i Registri di MORTE che si trovano in questo Archivio Comunale

CERTIFICA

che nel giorno Ventitre del mese Dicembre dellanno _1982
& mort®__ in BRIRDISI - i -
che era nat ® in ___Castellammars Gelfe it __15/5/1923
giusto il corrispondente atto inscritto al numero d'ordine 255 parte __I1 S. B
Rilascia in carta :;:;:i per uso ____Cemsemtite dalla legge.—

Brindisi, 6+8.1984

L' IMPIEG}9 ESTENSORE

Mod. 185 - tipo-lito ed. brindfsine n ﬁ—1478
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IST&TUTO&@MO PER LE CASE POPOLARI

" DELLA PROVINCIA DI BRINDIST

v

11, 31017 1985

SERVIZIO AA.LL, E UTENZA /)
g - e -
@Wf” (e tygd)ul - Al Sig. OV \olo e
e f.'”’l“z’f“zo )’/A‘ﬂ%‘c /10 N 5?%41% y=18. Ferm
i . - :

‘/WQ ? /'{5 - - Grrre0’ A -

RACCOMANDAR
OGGETTO: Canone di locazione alloggio di Edilizia residenziale nel
Comune di “weol» -

(

Si comunica che 1'alloggio assegnato alla S.V., & compos to
di vani utili - Oltre gli accessori equivalenti a vaw
ni legali b, o0 o=

La invito, pertanto, a presentarsi presso gquesto Eféif to
in Via Casimiro, n. 27, alle ore _~© del giorno . ;éés
insieme al proprio coniuge, muniti entrambi di documento
di riconoscimento e codice fiscale,
Preventivamente, perd, dovra essere eseguito, a mezzo del
1'allegato bollettino di C/C postale il versamento della somma di
£ come appresso dovuto:

/
1) - Mensilitd di fitto e servizi dal nquf d?[i’ al
5’90 IR R R NN NN N £o gqf?'(‘o

£ X vani
g
2) —~ Canone consumo vaua e ng‘!’la LR N N W I W R £‘ /f q‘(’a
/
3) - Contributo spese illuminazione SCale sseeewses L Q? v0
4) -~ Canone mensile per funzionamento impianto bru- _
ciatore, autoclave, sSalvo CONGUAGLiO eeesesese Lo
7 ) /
TOTALE FITTO g, d0.C0
5) - Deposito cauzionale (pari a due mensilita fit.)E. Adf7ﬁ0
0
6) - Spese contrattuali secensntersrbencsvccsnnsence Lo Mﬂﬁa
7) - Canoni di fitto arretrati al £ enseesss £ -~
TOTALE GENERALE e, 200910

La S.V. & obbligata al pagamento del canone dalla data
suindicata, sostituendo la presente il contratto di locazione sino
2lla sua stipulazione,

IL COORDINATORE GENERALE 1L VICE IPENTE
(Dott.}pg Antgnio LONGO) (Ddtt ) Prahto |CATULO)
[ §

GR/pe/ 0[\{



10) - MARIUTTI Ada per l'alloggio mito in BRINDISI alla
Piagza Tommaseo, 2, giA assegnato al defunto marito Anto~
nic CIRRIANX;

11) — BOVE' Leonarda per 1'alloggio sito in BRINDISI alla
Piazza Tommaseo, 4, gid assegnato al defunto marito Bito

\
MAURANDI ;

12) - SCODITTI Carmela per l'alloggio sito in BRINDISI al-

la Piazza Tommaseo, 7, gi2 assegnato al defunto marito

DR CARLO Angelo;

13) — CARDONE Attsnasio per 1'alloggio sito in BRINDISI al-
la Piazza Tommaseo, 9/1, gi& assegnato al defunto padre
CARDONE Luigis

14) — ANTICO Vito per 1'alloggio sito in BRINDISI alla Piaz
za Tommaseo, 9/3, gild assegnato alla mofflie (deceduta) Anna
FIQRINI., Il Sig. ANTICO sobtoscriverd il contratto quale
tutore dei figli minori ANTINO e TEODORO, ai quali in ef-
fetti va 1'assepnazione dell'slloggio; -

15) = LAURICELLA Onorina per l'alloggio sito in BRINDISI
alla Piazza Tomaaseo, 9/5, gid assegnato al defunto marito
COSTAGLIOLA Doueni;:o;

16) - DI EMILIO Dina per l'alloggio sito in BRINDISI alla
Piazza Tomnaseo, 9, gid assegnato al defunto marito Raffae-
le SPECCHIA;

17) - LICARI Dorotea per l'alloggio sito in BRINDISI alla

Piaxza Tommaseo, 12, gid assegnato al defunto marito FASULO

4




Giuseppe.

A questo punto la Commissione passa ad esaminare il 2° ar-
gomento all'ordine del giorno che preveds "Esame istanze
canone sociale inquilini alloggi ERP in BRINDISI™.

L'Avv. Liborio GRAZIUSO ricorda che le isstanze oggetto del— .
la seduta sono state esaminate sulla base delle indicazio-
ni ¢ delle decisioni assunte dal Consiglio di Amministra—
zione dell'Istituto nella seduta del 3.2.1984 e riportate
nella delibera n. 4337, nonché dei criteri espressi dalla
Commissione Utenza nella seduta dell’8.10.1984 riportate
nel verbale 16/84.

Valutate le istanze pervenute, la Commissione approva le

risultanze operats sui singoli utenti che espresse negli

elenchi allegati al verbale ne formano parte integrante e

inscindibile.

Per tutti la decorrenza dei benefici di lejpe si intende

dal 1° Gennaioc 1985, Per coloro i quali la Commissione ha

individuato un reddito superiore, si rammenta al Servizio
Contratti e Contabilitd fitti, l'obbligo di adempiere alle
dispésizioni previste dalle leggi in vigore ed ai criteri
riportati nel verbale 16/84 cosl come per quanto concerne
1'individuazionedi reddito da fabbricati e variazioni di
domicilio non autorizzato, si ramments all'Ufficio Legale
di esperire ulteriori accertamenti al fine div erificare

situazioni di eventuali revoche.



Del che s8i é redatto il presente verbale che letto e con-

fermato viene aottoscrxtto dﬁuintemnnti.

Jedo
U/Q{ugm

/@z,/ww/\
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ISTITUTO AUTONOMO PER LE CASE POPOLARI

DELLA PROVINCIA DI BRINDISI

VERBALE N° 23/84

12,00

11 giorno Diciassette Ottobre 1984, alle Ore presso

la sede dell'Istituto si é riunita la Commissione Utenza com
. posta dai Sigpg.ri:

-~ Michele NARCISI - Presidente IACP;

~ Elio MILANI - Qonsigliero di Amm/ne IACP;

~ Umberto CAVALIERE - Consigliere di Amm/ne IACP.

Sono presenti ai lavori ‘IIIlIllllll'lllllllll'lllllllllll
AR AR 111 .

Antonio LONGO in qualitd di Segretario.

Conatatata la validitd della seduta per la presenza della

maggioranzas dei componenti della Commissione, il Presidente

passa alla lettura del geguente Ordine del Giorno:

1) ~ Volture contrattuali;

2) — Esame istanze cancne sociale ingqulini alloggi ERP in
.nnlnnxsr (fg. 102 al 111);

3) - Varie ed eventuali.=

La Commissione passa a diascutere il primo argomento all'or-

dine del giorno ed esaminate le istanze e viste le documen—

. tazioni, ha deciso di.attribuire le volture contrattusli pei

confronti del Signormi:

1) ~ COIA Romano - per l'alloggio sito én BRINDISI alla

~ Piazza Mommsen, n. 3, gik inteatato al defunto padre PADULA



Teodoro;
2} — GIANFREDA Zaira per 1l'alloggio sito in BRINDISI alla

Piazza Mommsen, 4, gid intestato al defunto marito ECCLESIE

Francesco;

3} - CARBONARA Laura per l'allogpio sito in BRINDISI alla
Piazza Mommsen, 7, gid intestato al defunto marito DEL ZOTTI
Giuseppe;

4) ~ CAPRINO Lucia per l'ulloggio sito in BRINDISI alla Plaz

za Mommsen, 4, giad intentato al defunto marito DI GIACONO
Cosimo; |

5) — PERRONE Assunta per l'alloggio sito in BRINDISI alla
Piazza Nommsen, 5. gid intestato al defunto marito ELNO
Cosimo;

6) — VETRUGNO Concetta per l'alloggio sito in BRINDISI alla
Via Muratori, 2, gid assegnato al defunto marito CATALDI
Luigi;

7) — CAFFA Rosaria per 1l'alloggio sito in BRINDISI alla Piaz
za Muratori, 3, gid assegnato al defunto marito CASSANO
Michele;

8) — MASIELLC Caterina per l'alloggioc sito in BRINDISI aldhk
Piazza Muratori, 5, gild assegnato al defunto fratello

MASIELLG Cosimog
8) - CALO' Maris per l'alloggio sito in BRINDISI alla Piaz-

za Muratori, 6/2, gid assegnato al defunto marito BISSCO

Roccos
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COMUNE DI BF—?INDISIZ ‘

Lire|Dir. Stato Civ. L. 15

l L s IN D A C O 100 Quote aggiunta

' e urgenzs L 85
CERTIFICA RISULTARE DAGLI ATTI ANAGRAFICI

che la famiglia di___FASULO Giuseppe ' residente in

Brindisi in via ____ Pe zz8 Temmasee, 12

é composta come segue
DATA DI NASCITA | DATA DI MORTE

o Mttt

% 53 .COMUNE

8|8 COGNOME E NOME gl o . |2
o |st DI NASCITA 5| 2| € |5
ﬂ 1 |CPJ FASULO Giuseppe Castel,re GOIES 5 1923
72 (¢4 LICARI Dpretea > Tripeli TI9 929
ﬁs m.l FASUL® Camille | Pripeli 217 957
4 [PGJ FASULO ' amaria | Tripeli 4] 11/96¢
ﬂ 5 PG FASULO Marisa Tripeli ® 111962

La qualifica di «Capo Famiglia» & attribuita a soli fini .anagraﬁcif(art. 4 Legge 4 - 12 - 1954 n. 1228). -

Eventuali annotazioni

Rilascia

L'IMPIEGATO ESTENSORE

- C:L, iahe’

mod. 173 -

N

ta  in carta libera per gli usi cemsentiti.-

Brindisi, 0e8+1984

tipo~lito ed: brindisina

002051 I

/




COMUNE DI BRINDISI

UFFICIO ANAGRAFE
SERVIZIO CERTIFICAZIONI

IL SINDACO

UFFICIALE D'ANAGRAFE

CERTIFICA

che in quests anagrafe risulta iscritta la seguente famiglia:

R

~

n.a iricotl Lr=y-lu29in. 3 PotloGeasn)

CE. LICARI forot?a

V4. ceaulo Giusepiy a srindgd ol

L o3 larling tn.zop .00 oo/ }

proataantg ual Le=lu~iyuw LBlia d-ia |

5 Prea M. Tommasse 12/3/B SF. 23917
1327

Fe. FASULO Canmillo

n.a Tripell 12-7-1957 (n.5 pP.I1/B/1958)
ealibe

Fe. FASULO Annavarls 1580
n.a Tripoli 24-i1-196Q
nubile

1962

Fe. FASULO NMarisa

¢t

n.e Tripeil 20-11-1962
nubila

La qualijica di Capo [amiglia & aliribuile ai soli fini anagrafict (D.P. R 21 -1-1958 n. 136).

Capo famiglie
Moglie

Marilo

Figlio o [iglia
Padre

Madre

Fratello

Sorella

Genero

Nuora

Nipoie

Suocero ¢ suacera
Cognato o cognala
Zio o zia
Cugino o cugina
Nonno ¢ nonna
Affidato
Affigliato
Adotiato
Convivente
Aggregalo

Il presente certificato, rilasciato in carta libera, pud essere utilizzato esclusivamente per gli usi contemplati nella

Tabella - Allegato B - del D.P.R. 26-10-1972, n. 642 e successive medificazioni ed integrazioni.

Brindisi, i
L

E7R00 ek

e rin Boninns . Rrindie

p. IL SI

L'OFFICIALE D'A

RAFE DELEUATO




MINI§TERO DELLE FINANZE

DICHIARAZIONE DELLE
-’PEFfSQNE FISICHE :

UFﬁgo DELLE RAPQSTE i

oppurd * Ny e rrrnm oL
+

CENTRD DI SERVIZIO DI

PRESENTATA AL COMUNE DI

MQBE!.LO SEMPLIFICATO

Radditi di lavoro dipendente, terreni e fabbricati
REDDITI 1983

DlCHIARANTE CON'UGE Comprlare sgl0 In Caso di dichiara zone Longiunta ovwero di
dichiarazione dei redditi altruid 1o B gelle wstruzl
DICHIARANTE 1araziGn ¢l reddib altrul ipunto e istruziom) 3
?Lsi;gEHI(E} DICORICE QILS}I\SEES DI CODICE e C
ISCAL : : 1
1obbigatgrio) l ! {obbligatorio) I‘r l ,( R RT 299 ‘5;(. Z 525(; o
COGNQOME {per [e donne indicara if cognoma da nubile} COGNOME (per fe donng lndlcare il cognome da nubite)
LIEA RN ,
NCOME SESBO DATA DI NASCITA NOME SE580 DATA DI NABCITA
(MoF) Gicrnu Mase Anng | - {MoF) | 2:«:\0 Mesi
TS P BOROTEA e %,1948
COMUNE (0 stato estero) DI NASCITA PROVINGIA COMUNE (o atato estero) DINASCITA - " RROVINGIA
(sigla} . {sigla)
; > L1BiA N |
RESIDENZA ANAGRAFICA] COMUNE PROVINCIA RESIDENZA ANAGRAFICA| COMUNE . foo 7 | PROVINGIA
. {sigha) " {compilare solo 8a diversa dal . (gigla} .
dichiazanig} :
P & debie istrenoniy m b’R] ﬁ h s ' ) l%.:.&
FRAZIONE, VIA E NUMERO GIVICQ C.AP. FRAZIONE, VIA E NUMERD CIVICO o : ' CAP. :
Piazea Tounnszo - Hord . L‘f | ol
TELEFONG (facaltativo; () TTOLG | POSIZIONE SANITARIA NAZIONALE TELEFONG (facoltative) {"} TITOLO . | POSIZIONE SANITARIA NAZIONALE
Pretizyo Numuro . DI STUDIO Indicare i numara dér mogi pof 1 qualk nel’anno Prelisen Nungre . DI 3LUDIO Indicarg it cumar dai magl per i guall rell'anne
1983 non e eylsing U drllo all assisianza 1883 non & usistito il dintie ai gasisionza L :
‘ i LJ in rugime mutualistico I_l_i | W gIne mulunlishicn -
STATC CWILE L_J PROVINCIA D! | LAVORO DIPENDENTE STf\TO CIViLE g PROVINCIADI | LAVORQ DIPENDENTE .
Jab LAVGRG Qualitics Altivita o0 variato el 1983 LAVORQO Quaithca Fovvila
S0 vail e N 19835
D Euing #0058 l | | i N J(siula) w LH__L;_.ML*_L_H_J indicarmu il mgse 1___‘___' I__L__i isigla i ) ; | . N .
,;J{ AL A A H ] oitlyge pon d arante dicato a @ 58 non a carico
2 3 4 5 G 7
N. | Ral COGNOME E NOME OATA DINASCITAl ATTI- {MESIA 4 HUMEERO DI CODICE MSCALE FIRMA (1)
Qred. |Parent. {per lu gonng indicary il cognome da nubile) YiTA LARICQ {5010 38 poasiede redditi) {por altgstazians
. giomuImesepmv} " ")
? . b Lo b L e e I
3 . U YU SR AN B A e
4 SR N UNUR R PPURPR DU Y }..Ll [ PP SN RN e -
B O U b d o b ] o .
_9_ —— o - S VU PO i i 1 I 1 S Uy VU SYUR N  P
7 e e

1) Con ta firma in coionna 7 ) tamiiari, divar, 1::‘ i dai tigii minorenni, attestano di assaro a carico {non avendo poeseduta nal 1983 redditi superior g Lire 2.750.000 e frovandogi in hutte e allra condizion) proviste dalia legge) L falsa altustazion,
& punita penalmante con la rachusiond o la muita {ort. 3L. 25-11-1983, n" 649}

VDO ..
AUTQVEICOLI PER IL
A | TRASPORTODIPERSONE |MMERC() L 1ok
A il
RESIDENZE el L
B SECONDAHRIE (6) NUMERO (1}
: . . e e . R [
c COLLABORATORI FAMILIAﬁl NUMEHO CONVIVENTI NUMERQ MESLLAVORATI NUMERQ NON CONVIVENTI { NUMEHO ORE LAVOHA!‘E :
. o o | T AMETgRE T T T T g fy  PERIODA [STJAVELATT T T T T T T T gy ™ pERGG 48]
D *MBA“CM’QN' DAD'POHTO |nomerciy | | 1 lsTazea |, _CY.FISC. | |stazza _ METRI J_ . i '
T AERED ™ — - : %77 JELEETIERD e : ) % (7]
E AEROMOB"-'DATUR’SMO NUMERQ (1} WP |, | oREDIVOLD [ . | ORE G VOO e b
it Sentei n-'um‘rmunn}ﬂﬁ;w‘ i e ; %m PﬁLiEﬁS(s: NMJN’W‘?‘II:L'EN W K Iﬁﬁ‘ils;
F | CAVALIDACORSAODAED. [ Gacoet " | oncumeoee |, | Dacosa |y ] DAEUTAZOE | | | [yl | Lol
G | RISERVE DI CACCIA SUPERFICE (A} INCDLLiNAOINPIANUFiA INMONTAGNA | | | IL_MZ T‘A'E,REOIDC)‘[m

IOTE. (1} NUMERO TOTALE DI BEN! DISPONIBILL (21 SE ROMA = RM; {3) BENZINA = B, GASOLIC = [, GAS = G (4) INDICARE LE ULTIME DUE CIFRE DELL'ANNO D'IMMATRICOLAZIONE. |5} INDICARE LA DISPONIBILITA N MES:
(6} A DISPOSIZIONE PERMANENTE O TEMPORANEA IN ITALIA £/Q ALL'ESTERD A THTORLO DI OCAZIONE; {7) PERCENTUALE ARROTONDATA DI DISPONIBILITA DEL BENE IN COMUNE CON ALTR! SOGGETTI

") idicaziwne risorvala ai contribuenti che presentand ta dichiarazione ai Centrl i Servizio
") Se il coniuge nen & a canod lasciare in banco le coionne S8 7



JADRO A - redditi dei terreni

. PARTITA  REDDITODOMINICALERWALUTATO - | | REDDITO AGRARIORNALUTATO. DEDGIONLA
¢ CATASTALE ¢ IoTALE § o pobOTASPEIAEN TN . 5 oTALE o PTASPEDANT A o 7 gPRYGY oo 197, W
A ool . moOF 00D oooesep Lo 005 000
: o00| 000 000 000 000 000 000
3 — - 000 000 000t ool .m0 o Roop 06y
£ 25 Y N S Qo0; 080 000 oo bool o Leew e ...00¢
S| o e e Qeet 000 000 .. .=0a) .-.8000 VR . I B0
Bi. L _..eool o eool o e00p .l ..-000( L9001 00
7 B 000 000 000 000 000 Q00| 000
8 _ R 000 000 000|000 000 000 000
il 000 000 000 000 000 000 000

Riportara separalamentd per litolars gh imoodi

Gi colonna 3 & colonna | o 2 des rigo 30 del quadro N/Q, gl importi di olonna 4 a.coignna 4 05 de! rign 38 del quacdro N/, gl imporli di coionna &  colonna 1 0 2 dai rigo 40 dal quadic

N/, gliimpart) di colonna 7 & 406 del rigo 409 dal quadro N/Q e gli importi dicolonna 8 acolonna 2 0 5 dal rigo 45 gul quadre N/C
COMUNE ELOCALITA PROY. ANNOTAZION;

1 - - ———— ——m s ——— e o t — — - — -
2 -
3 - [P S - =
4 -
5 - ——— -
&1 S S .
7 -
]
9

3EZ.1 - lavoro dipendents ed assimllati di cul allart. 47, lett. a), g), DPR n* 597 del 1973 DICHIARANTE CONIUGE

0':;1 1 CODPICE FISCALE DEL DATORE DI LAVORC O ENTE ERQGANTE 2 RERDITI 3 RITENUTE + REDDSTI ® RTENUTE

o e - - 000 000l 000 frvd
"o o a i 000 000 000 _.ooc
127 000 ogel - 1000/, . 006
13 _ o 000 000 000 000
14 e e i e ek e ez | 000 000"

' DETRAZIONI DETRAZICNE
151 Ulteriore detraziong decrescents 00O - 0oL
DETRAZIONI D'IMPOSTA ) ) . T
8] [ i oui allart, 16 del DPR n * 587 del 1973 | S293@ 2814 produzione dolreddilo A e
17 |l {punto 21 delle istruzioni} Onerie spesa pessonali 000 200G
18 Totall (sommare gli importi dal rigo 15 al rigo 17) 000 .00
19 TOTALE DETRAZIONI SPETTANTI (A anas 57 el s o2 ) 050 00¢
SEZ. Il - assimiati di cul all'art. 47, lett. ¢), d), €), {), DPR n" 587 del 1973 DICHIARANTE CONIUGE
! CODICE FISCALE DEL DATORE Di LAVORO O ENTE EROGANTE " aeoom AITENUTE FEDDITI AITENUTE
20 S, . ee0l . .00m ol o ow
| ) R o 000 L _Amm e
22 L 000 000]' 000 0C¢
23 TOTALI 000 000 000 “ g
¢ dallgnte srogants: i

Quend | reddlt sona cortitiost! dal madelio 101 0 dal modeils 201 rilascisto dal detore &i lvero
~ Iraapeivere naila Golohna 2 4 Impono arrolondate det puhio B del cendioalo s not colonnd 3 o & Iimporio arotonde
B4 wllogano N. ... oo, CATtilcHll del dalon di levora o wertl sroganti.

o O punio 21 Ot certilicaio

SEZ.1- emolumenti arretrati DICHIARANTE CONIUGE
& CODICE FISCALE DEL DATORE Di LAVORD O ENTE EROGANTE ' Reoom S menurE REDDITI AITENUTE
25 000 000 000 .00
SislleganoN. ... ... cortificali dei datori di lavero o enti eropanti {se i redditi non sono comprasi nei certificati aticgati at Quagro C)
SEZ. Il - indennita di fine rapporto di lavoro dipendente
T E) K
CODICE FISCALE DEL DATORE D! LAVORG ANNO DURATA ACTONT!, ANTICIPAZION E[) INDENNITA RITENUTE FISCALI
. O ENTE EROGANTE RN ol T e e wromas

) o NEL 1533 INTQTALE MEL 1983 INTQTALE
wb| 81000650683, | we |4 [ 480l 4:230 )  AlG oo AL o
27 e e} 18- U oool 0 . G0 _-aoe 00t
28 .- 19— R B Joeel Qo0 {000 Q0
Si alleganc N. .J... certificati dei gatori di lavoro o anti ereganti. '
* rigodarg gl importi ¢ rigo 18, el 3 @ 5 linc o concarren.a datlimyosla kedu rotativa ul roddno di lavare dipundeniu (4Q0 14 col. 2 8 4}

¥



OUADRO R

.
Ammipntare delle impl

Ammontare degli onari rlmborsan

imposte ed oneri rimborsati neli'anno 1983

© che 5010 siate restituite o hanno formato oggettodi sgravie

DICHIARANTE

CONHIGE

{riporiara i tolale della colonna 1a 3 colonna 1 del ngo 43 ded Quadro N/Q a il {0 @l totale della colonna 2 a colonna 2 det ri

0 43 del Quadra N/Q!

ZITe2Acoona 2 det rigo 43 dol Quatra N/O}

CONIUGE DICHlARANTE

, DICHIARANTE
PERCETTORE DELLE SOMME oM | .y PERCETTORE DELLE SOMME 3 e W
I 000 o _ | n ' 000|060

000 .00 _ 000 000
. L ] - N N [ .._9%0 "~ o0
TOTALE A 000 TOTALE A 000
Ty
I 000 000
e 000 000
0 I I ] 000 000
TOTALE B 000 TOTALE B 00
5 RAZIOD () RIB JOLD AR
. 000 .000 _:000 . 500
e . 000 oeo —— 000 000
o 000 000 ".000] " ooo
JOTALE © 000 TOTALE € | ° 000
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