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ARCA Nord Salento
BRINDISI

Oggetto: sostituzione alloggio edilizia residenziale

Il Sottoscritto sig. D'AMICO Vincenzo in data 05/06/2015 gli
veniva assegnato 'alloggio di via Strava contacngcala ® int 42
piano S per problemi di infiltrazioni d'acqua piovana chiede che

venga sostituito con altra assegnazione concordata con I'ARCA di

viaPaolo - BoRSE LLING c* 2 scala C int 4 piano 4
LoTTo 324 CARAGE SWBUR R
Brindisi 09/06/2015 il richiedente
D'AMICO Vincenzo
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FIRMA DELLA DICH ARAZIONE

Con I'apposlzlt_m_u de[la fifina sl esprlme anche il cunsunso al trat(arnenln dul dal] sunslbill ]ndlcatl nella dlchl on| 1 S
. . e e " N . FIRMA DEL CONTRIBUENTE

IS -, B :-' PR

N. modelli rﬁ Barrara | la casnlla of rlnhladnra dl esserel rormato dlrulfamentadal soggette ch I_ i
compilati 1 prestaly p di avi comgnlcaz]unl dell' Agenzla delloggntra!e ’ D'AMICO VINCENZO

TR e

Codice fiscale contribuente
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www.itworking.it

CONFORME AL PROVVEDIMENTO AGENZIA DELLE ENTRATE DEL 15/01/2015 - ITWarking S.r.l.

‘ 160740001

AGENZIA DELLE ENTRATE
MOD. 730-2 PERIL C.A.F. O
PER IL PROFESSIONISTA ABILITATO

RICEVUTA DELL'AVVENUTA CONSEGNA DELLA
DICHIARAZIONE MOD. 730 E DELLA BUSTA
CONTENENTE IL MOD. 730-1

REDD’ TI 2014 paginan, di pagine
Modello 730 integrativo .
1 1
SI DICHIARA CHE
COGNOME NOME CODICE FISCALE
D'AMICO VINCENZO DMCVCNG61T14BR180J
COGNOME NOME CODICE FISCALE
HA/HANNO CONSEGNATO IN DATA 18/05/2015 LA DICHIARAZIONE
MOD. 73012015‘PER 1 REDDIT! 2014, IL MOD. 730-1 PER LA SCELTA DELLA DESTINAZIONE DELL'OTTO, DEL
CINQUE E DEL DUE PER MILLE DELL'IRPEF. HA/JHANNQ INCLTRE ESIBITO | SOTTOELENCATI DOCUMENT!
RELATIVI Al DATI ESPOSTI NELLA DICHIARAZIONE. IL C.A.F. O IL PROFESSIONISTA ABILITATO, SULLA BASE
DEGLI ELEMENT! FORNITI E DEI DOCUMENT! ESIBITI, S| IMPEGNA AD ELABORARE LA DICHIARAZIONEE A
TRASMETTERLA IN VIA ALLA TELEMATICA ALL'AGENZIA DELLE ENTRATE, PREVIA VERIFICA, TRAMITE IL RESPON-
SABILE DELL'ASSISTENZA FISCALE, DELLA CORRETTEZZA E LEGITTIMITA DE| DATI E DEI CALCOLI ESPOSTI.
IL CAF. O IL PROFESSIONISTA ABILITATO INCLTRE, A SEGUITO DELLA RICHIESTA RISCONTRATA NEL MODELLO 730,
SIIMPEGNA || NON S| IMPEGNA [ |
AD INFORMARE DIRETTAMENTE IL CONTRIBUENTE DI EVENTUALI COMUNICAZIONI DELL'AGENZIA DELLE
ENTRATE RELATIVE ALLA PRESENTE DICHIARAZIONE.
ELENCO DEI DOCUMENTI ESIBITI
TIPOLOGIA IMPORTO
ASSEGNO CORRISPOSTC AL CONIUGE - ONERI DEDUCIBILI E22 4.200,00
SCONTRINI/AUTODICHIARAZIONE ACQUISTO FARMACI DA BANCO N. 3 69,00
ACQUISTO/AFFITTO PROTESI/ATTREZZATURE SANITARIE N. 8 2.800,00
ANALISI INDAGINI RADIOSCOPICHE RICERCHE APPLICAZIONI TERAPIE N. 2 59,00
PRESTAZIONI MEDICHE SPECIALISTICHE N. 2 87,00
C.U. O DICHIARRAZIONE EQUIPOLLENTE C sez.l - RITENUTE EFFETTUATE 4.293,00
C.U. O DICHIARAZIONE EQUIPOLLENTE' C sez.l -~ ADDIZIONALE COMUNALE SALDO 2014 153,00
C.U. O DICHIARAZIONE EQUIPOLLENTE C sez.l - ADDIZIONALE REGIONALE TRATTENUTA 371,00
C.U. O DICHIARAZIONE EQUIPOLLENTE C sez.l - ADDIZIONALE COMUNALE ACCONTO 2014 63,00
C.U., O DICHIRRAZIONE EQUIPOLLENTE C sez.l - IMPOSTA SOSTITUTIVA
C.U. O DICHIARAZIONE EQUIFPOLLENTE C sez.l - ADDIZIONALE COMUNALE ACCONTO 2015 65,00
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FIRMA DELL'INCARICATO DEL CAF. O -ﬁ
DEL PROFESSIONISTA ABILITATO 2
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DYAMICO VINCENZO °
- * . s FIRMA DEL: CONTRIBUENTE v M . .. “
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D 730 rettificativo

Impegno ad Informare il contribuenta
di eventuali comunicazionl
dellAgenzia delle Entrate relative
alla presenie dichiaraziene

MODELLO 730-3 redditi 2014

prospetto di liquidazione relativo all'assistenza fiscale prestata

l:] 730 integrativo

Comunicazione dati rettificati
CAF o professionista

t . COGNCME E NOME O DENOMI AZIONE

160740001"

Modelo N.
DICHIARAZIONE | . DICHARAZIONE
PRECOMPILATA | NON PRECOMPILATA

3
E
remten | (]

Sostitute, CAF o
professlonista non delegato

Dichiarazione precompilata

Maodificata i I non presente
W iSCRIZIONE ALBO DETCAS

AT AT s

. R « CODICE FISCALE i
SOSTITUTO D'IMPOSTA © G.A.F.
O PROFESSIONISTA ABILITATO 04432921007 CAF CIA S.R.L. 160740001 00027
. E) N ! - - v . . ] + i - . 3 * o e . e . « .
RESPONSABILE © 17 %" ) ) ' '
ASSISTENZA FISCALE: >, NSNFNC63D14E472P ANSANELLI FRANCESCO
. E - K IR - - £ . N
DIQHJARA_I\:ITE i DMCVCN61T14B180J = D'AMICO VINCENZO . :
. e s T T E o e LT T L o BT B B e St TS e 4 i e T
CONIUGE DICHIARANTE, -, % , L
RIEPILOGO DEI REDDITI § DICHIARANTE ? CONIUGE e
1 | REDDITI DOMINIGALT . i ' ,00 oo
2 | REDOIT AGRART . ) R 00 ,00 .
3 | ReopmipEiFABERGAT T ’ Lo 00 00 ’
4 | REDDMDILAVORD quEND%NTE EASSMILATI WL 26.988,00 oo ) A i
5 |ameeom - 7 A i ,00 oo T ST
& .| mPoNBILE cCEDOLARE SECCA e ,00 oo LT Lt A
7 Reddito abltazione pi ;r "a‘ bt (nonsoggéﬂeaJMW‘ R 3 8 4‘00 ,00 tel e ! . ’
DICHIARANTE CONIUGE PP T
REDDITO cOMPLESSNO P LT T e 27.37 2,0[) ,00 N .
42 | Deduzione abitazions principile £ pertinenzé (10n s0g a,lmin 384,00 00| 1. T,
43 | ONERIDEDUCIBILY i 4.200,0 00 v .
14 | REDDITO MPONJBILE 22.78 8,00 ,00
15 | Compensl per aliivith sportive dilettantistiche con sitenuta a §iolo dinpesta 00 ,00
MPOSTALORDA . 5.55300 )
CALGOLO DETRAZIONI E CREDITI D'IMPOSTA DICHIARANTE CONIUGE S
21| Delraziohe per coniuge'd carich ' oy 345,00 ,00}" i : 2
- 22 | Delraziope per figll a caﬁéu 68 0-00 .00 - “
é’ 23 | Ulteriore delra‘zione perfiglia ;:arico . : ,00 00| '
£_ 24 | Delrazione peralid familidri a carico ,00 ,00
é 25 | Defrazlone per redditl dl lavore dipendente 1.024,00 ,00
26 | Detrazione per reddill df pensions .00 .00
T 27 |D '. per roddifl assimilat ugq'amdllqumh ipand .Balfﬂ'mdd"lll" .00 ,00 ‘
v_f:;’ 28 | Detrazlone oned ed erngazionlbm:araﬁ 548 ,00 .00
i 29 | Delrazione spese'per'lri‘lqrvsnﬁdlrecupem del patdmono edifzio ! 00 ,00['
E 30 | Detrazlone spese an"e:du [mm};bili ristrutturall .00 ,00
% 31 | Detrazione sp‘ese per intérvent! di ;ispannio energetico ,00 ,00].
S 32 |D font Inquilini con 0 b di| [:] afﬁnq {erreni agdeoll af glovan! .00 ,00°
® 33 | Atre datrazion| dimposta ' ,00 00
§ 41 | Credito dimposta por il facquisto della prlma casa 00 00
'n<_: 42 | Credifo’d'imposta per lincremento delioccupazione 00 00
% 43 Credilo'd'Impn.sla [e]ritégrfs anticipazioni fondi’pensions ,00 ,00
g 44 | Credifo dimposta per mediazioni , .00 ,00
il 45 |TOTALEDETRAZIONIE CRED] DIMPOSTA S ?2.597 ,00 00
5| CALGOLO DELL'IMPOSTA NETTA E DEL RIGO DIFFERENZA K DICHIARANTE |2 CONIUGE
§ 51 | MPOSTANETTA. ~ < v ¢t e 2.956,00 ,00
Q_ 52 | Credito dimposta per altriimmebil — Sisma Abruzzo ,00 008,
é 53 | Credite d1mposla‘per]‘$bﬂaﬂnne p_l'fndpnle‘--lsbma Abrzzo 7 .00 00
E 64 | Credito gimposta per imposte pagats allesiera N N o ,00 ,00 .
% 56 | Credito dimposta pér eragaziont cultura o \qﬁ: - f vk ,00 ,00 .v ’ ! -
£ 56 | Crodio dimposta por canoni non pareepit ! i ,00 ,00 J .
'Z; 57 | Credltiresidui per;!etraziunt Incapiénti L l. fomn 00 00
% 58 | RITENUTE , 4.29 3,00 ,00 .
% 60 |DFFERENZA . N - -1.337 00 00
S g | =ccEOENZA DELLIRPEF RISULTANTE DALLA PREGEDENTE DICHIARAZIONE 00 .00
62 | ACCONTIVERSAT -+ = - " ,00 .00
63 | Restituziona bonls fiscale o strsordinario ,00 ,00
§4 | Detrazioni e creditlgia rimborsatidal sostitulo .00 T T oo
686 Bonus IRPEF spelfanto '00 '00
67 | Bonus IRPEF riconosciuto In dichlarazione 00 ,00 ~
68 | Restiuzlone BonusIRPER non spettsnts 00 00

Codice fiscale contribuente

DMCVCN61T14B180J




&

Mod
CALCOLO DELLE ADDIZIONALI REGIONALE E COMUNALE ALL'IRPEF DICHIARANTE 2 CONIUGE
" 71 _| REDDITO IMPONIBILE N 22.788 00
72 | ADDIZIONALE REGIONALE ALLIRFEFDOVUTA >, " . 311 00 .00
7i. ADD!ZIONALEREGIONALEALLIRPEFR[SULTANTE uALLAcERanAzoNE 37100 00} -
CEDENZA ADDZIGNALE REGIONALE ALIRPEE PREGEDENTE -«
74 EARARONE . ,00] 00
75 | ADDEloRALE COMUNALEALUIRPEFDOVUTA. ~ - 7 -« & 182 40 ,00
76| AODEIORALE COMUNALE ALUIRPEE FSULTANTE DALLACERTIFICAZIONE 21600 00
- ECCEDENZAADDLZ!ONALECOMUNALEALL’IRPEF PRECEDENTE
77 ' | DICHIARAZIONE A .00 ,00]
78 | ACCONTO ADDIZIONALE COMUNALE ALLTRPEF 25 -, , 55'00 .00
79, | AGCONTO ALDZICNALE COMUNALE ALLTRPEF 2015 msumrmz N 85 oo o
OLARE SECCA LOCAZIONI DICHIARANTE CONIUGE
81 | CEDOLARE SECCA DOVUTA” W T 00 00
b | ECCEDENZACEDOLARE SECGA RISULTANTE DALLAPRECEDENTE " .
.82 DDICHARAZIONE, = * . 5o . - 00 ,00)
~ §3-) AGCONTI CEDOLARE SECCA VERSATLEER i(>2014 . 00 00

ello N.

TRIBUTO DI SOLIDARIETA DIiCHIARANTE CONIUGE
-84 BASEIMPONIBILE CONTRIBUTO DI SOLIDARIETA ¢ ,00 ,00)
‘a5 | contriBuTO DiSOLDARIETA BOVbTD: ¢ T L L - T 00 00
* 860 CON‘I’RIBUTODISOUDARIETARISULTANTEDALLACERTTFIGAZIONE P 00 00 i
LIQUIDAZIONE DELLE IMPOSTE (i) FCREDMI M e S Tt e eh 0 DEBMIEG
DEL DICHIARANTE %ﬂ%ﬂ'}g to .. iwwm::j,,'::;?,ﬁ;lpu gic(;i cla‘rimborsare- da n';m‘,i;a,e " {impertl da trattenerefversare
91 |RPEE__. " .o % 337 jad oo 1.33700° 00 00
g3, | AoowoNaERsBIoNAEIRPER |1 1 4 60 00 00 60 o9 00 00
7 43 ADDIZIONALECOMUNALEIRFEF B180 34 a0 00 34‘00 00 00
g4%|. PRIMARATA ACCONTO [RPEF2015 - ¢ Z}." Lo = P T T 00
95: |- SECONDA'Q UNIGA| RATAAccoNTo IRPEF 2015 " L TN SRR ) .00
96 | AGCONTO '20% REDDITI TASSAZIONE SEPARATA S NN 00 00
- ‘ACCON‘I'OADD!Z.IONALECOMUNALEZMS "y R S T 00
. 98 '] IMPOSTA SOSTITUTIVAINCREMENTO PRODUTTIVITA— » Nt '7 00 00
+8g° | cenduare seccq Locazionl | 00| 00 00 a0 00 00
100 | PRIMA RATAACCONTO CEDOLARE SECCA 2015 Pt ) : e e .00
E i SECDNDAO UNICA RATA ACCONTO CEDOLARE SECCA PERIL 2015 L . ) ,00
g 102.| CONTRIBUTQ DJ SOLIDARIETA i+ " R REE Loy e e 00 00
; IDAZIONE DELLE IMPOSTE [l 3t VA L CREDI;:’I BTN Al - TDEBTE
DEL CONIUGE %?%mi’ I rlan gﬁ;‘;{[‘ ) . :'(;rgé.ﬁ%“s‘\ . wmﬁ,.;m,.w'; ;24 di cul da fimborsara danmw;m import] da iraftenareversare
SAVRPEF - o ., EL oyt | 00 00 o0’ o0 00| 00
5'4112} / ADDIZONALE REGIONALE IRPEF, | 00 00 00 00 00 00
S 13 | AO0ZONALECOMUNALRIRRER 00 ,00) ,00 ,00 00 00
-E.- 114." PRiliA RATA'ACEONTO [RPEE 2015. =~ s T TR N 00
§ 11§~ SECONDAOUNICA RATA ACCONTO IRPEF 2015 ° .. "' ' i . - ) 00
5_1E ACCONTO'20% REDDITI TASSAZIONE SEPARATA R “ s , 00 00
=, 117 |\ AGCONTO ADDIZIONALE COMUNALE 2015 * cL E L o . 00
§ 118 | IMPOSTA SOSTITUTIVA SOMME PER INCREMENTO DELLA PRODUTTNITA coet ) . 00 00
5' 419 | CEDDLARE SECCALOCAZION! | 00 .00| 00 00 00 00
£ 120 | PRIMA RATA ACCONTQ CEDOLARESECCA 2015° R - T 00
g:.‘l 21. SECONDA O UNICA RATA ACCONTO CEDOLARE SECCA 2015 s . ,00
2 122 | conNTRIBUTO DI SOLIDARIETA * . . N g, 00 00
é 12 CONIUGE
”2‘ ‘ ’Rest&uocredntadimposta pererogazxonecullu(a . R .
o, . Resldtio credito d' rmposta par ilriacquisto della prima casa da utilizzara in oompansaziona
é 132" ‘Rgsldu?cfedltgqilmpcs,la perlmcremengn dell'occupazione’ daﬁuh]nz}zare lncompensgzmne ,00 00
9 133 Residua crédito d'Imiposta per 'abitazione principale - Sisma Abruzzo . PN & ,00] 00
g 13?‘ ‘Rg‘mduocredn:o di1mposlq r.emlfagmanpcnpazlon:fundtpens]one - ,00 ,00
o, 435 | Residuo credilo dimposta per mediazioni . . ,00 00
 -436 | Totle spase sanitaria noliap o {dghl E1, E26 E3) |, D 00 00
g 13% :Re'rldilod‘" Al pet 0t fiscal] (con imp dotare secea Jocazian) . ‘=r: RO 27 . 372‘00 .00
2 138"" ACCONTO IRPEF 2015 | Reddilo complessivo R 00 00
© 438 'CASI PART]COLARI imparto su cul calcolara acconte | ' :,‘ i W~ 00 00
A N 5 g O et . . " aAnno | Tolalaciedito utlizzato! . L Stato |+  Creditd ulilizato Stato " Cradito utilizzato
148 :;:;':;Zitg:{‘:? :‘T DICHIARANTE .. | : o : 00" ® 00
146 - "CONIUGE DICHIARANTE 0 o0 00
147 | Redditi fondiari non lmpOl‘llbIh . 00 G0
1'43 Reddito abltaztone pnnclpale e pertinenze (soggette a IMU) . ,00 ,00
149 Resxduo deduzxone somme restituite . '. 00 ,00

DMCVCN61T14B180J
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Modelio N.

[ T

RISULTATO DELLA LIQUIDAZIONE
IMPORTI DA TRATTENERE O DA RIMBORSARE - MOD 730 ORDINARIO

RICHIESTA BI RATEIZZAZIONE DEIVERSAMENTI DI SALDO E DEGLI EVENTUALI AGGONTLIN | sMookPRuiohecoTa. -[' seconoodimca ccaito-
IMPORTO CHE SARA’ TRATTENUTO DAL DATORE DI LAVORO O DALLENTE!PENSIQNISTICO N BUSTA PAGA T i
4161 | Saldoe primo’ acconto nelmese diluglio (agostoisetlembre pert penstonati).” sebondu o un]cu accontd nat mese di novembee .
Nel caso diichiesia di ratelzzazione Il Seldo ed 1l primo acconto.saranno ripartili i baseal numiero di rate’ nchieslo - .09 00
IMPORTO DA VERSARE CON'IL MQD: F24 (dlpendenlrsenza sosmutu) . %
162 | Saldos prlma accanlunel mase di g"lugno Seconda o unica accon(d nel mesa di nnvembra [ .
Por i} dettagiiv del!e fmpdsieda versare vedere i nghl da2ita 245 - o .00 00
o c s N [ ":'_ R . ' GREDITO L
163 IMPORTO CHE- SARA' RIMBORSATO DAL DATORE Bl LAVORO O DALI_'ENTE PENSIONIST[CO IN BUSTA PAGA' |
Nslmasa dljuglie (agaslolsaltembra per | penslonati) T A7 Y ;- 1 . 4 31.00
IMPORTO CHE.SARA' RIMBORSATO DALL‘AGENZIA DELLE ENTRATE (dif endenh Seniza sostituto e.casi partlco[an)
164: , Edzgggﬁ Eaa'ran gnrgﬁ‘ag? dalfAgenzia delle entrate al termine dei controli’preventvi previstf (dmborsi dt lmpm_fn su_?eriore a4, nnu euroln presanza dl panfcoIan - 3,
ra del fimborsa sard dimin it dellImporio doyuta A btole di sacondo o unieq acconts; . ’
RTI DA RIMBORSARE - MOD 730 INTEGRATIVO |! mg,?gf;m RiMBORSO DICHIARANTEI RES,;,:’;;‘;_,UHE * RINBORSO CONIUGE TOTALE
171 reie 05 % 7 . ’
172 ADDPZ!DNALE REGIONALE [RPEF 00 .00 .00
173 ADBIZJONALE COMUNALE IRF‘EF -~ ‘e ,00 ,0a 0o
= 174 | ACCONTO 2p% REDDIT| TASSAZIONE SEPARATA od 0d 00,
';_5’, 175 IMP‘OST'A SOSTITUTIVA PRdDUTTlVITA‘ 00 .00 00
2_176 | CEDOLARE SEGCA LOCAZIONI od 00 00
E 177 CONTRIBUTO DI SOLIDARIETA’ 4 o o0 « ,0g 00
__178 | IMPORTO CHE SARA! RIMBORSATO DAL DATORE D] LAVORO o} DALL’ENTE PENSIONIS‘[ICOIN BUSTA PAGA LA ..’_~_! ven ,00
E IMPORTO CHE SARA' RIMBORSATO DALL'AGENZIA’ DELLE ENTRATE (@ipendenti Senza sostituto e.cast | parﬁcolan) ’
g 179 | l IIrlmho:soseyaeropalnda!lﬁmanziadelluantmleallelmlnedefmnhnlﬁprevanhvlprev:sﬂ(dmbnrsldllmpurlusupeﬁorea40002umln dl pari . N ,00
g DATI PER LA COMPILAZIONE DEL MODELLO F24
g ChEviTiDA AR O AZIO Qb ! .CODICE TRIBUTO[ ANRG Btpicns. [ "o s So0ee 21 enioo gndundnoly * « i e tapetort .12 ) et
AR AN P L AP RN .. PO .0od 00
192 | ‘ADBIZIONALE REGIONALE IRPEF : SRR CEmd .oq 00
) 193 | ADDIZIONALE.COMUNALE IRPEF ¢ 9844, i 2056" ,od ,00
4 194 | CEDOLARE SECCALGCAZION] .. 184, , 2014 0 00
| 195|  solo | ACCONTO 20% TASSAZIONE SEPARATA| . 4200 - W [ ot 00
=Y 496 [MODELLO 730) |MPOSTA SOSTITUTIVA PRODUTTIVITA' | <1816 2014, - ' 00
197 |'NTESRATVG] GONTRIBUTO DrSOLIDARIETA. -~ . i N g R 00
198 [ TOTALE = . & ¢ « & v . . sae . w w  Twen w ,. o 0
REDITIDA AR C AZIO UL F24 ’:p{DDIC.ETEiI“EL!TORANNE_’ e cRénrra(nAaumnpn P ?'FENDmmie% s?z".l’.‘”q, %
‘211 |IRPEF ¢ R - 4001 TR . od 00
212 ‘ADI‘DIZIONALE-REGIONAL.E IRPEF 3801, 2014 .00 00
213 | ADDIZIONALE COMUNALE IRPEF 3844 . <. 2014 09 00
214 | CEDOLARE SEGCAJ.OCAZIONI 842. |\ 2014 . 00 00
= 215 soo ACCONTO 20% T‘ASSAZIONE SEPARATA 4200, 2014 00
216 |MODELLO 730| |pOSTA SOSTITUTIVA PRODUTTIVITA | = . 1816 C 2014 ¢ L ) ,00
217 |INTEGRATWO[ & 0\TRIBUTO BI SOLIDARIETA' - w3 |, o3 . |- - . 00
B 218} TOTALE . . - NS L 0q 00
g FOR DA RSAR 0D U DIP D a o )
% IMPORTHDA VERSARE - GIUGNO © "7 R CODIGE TRIBUTO ANNO omrmiainst | [ TeBODEE " T L oaveniane: . R
§ 231 | IRPEF- ' 4001 3 2014 X o
E 232 ADDIZIONALE -REGIONALE IRPEF ;|01 2014 .0
é 233 ADDIZIONALE COMUNALE IRPEF 344 .: 2014 o
i_234 | PRIMA RATA AC(;ONTO IRPEF 2015 . 4033° 2015 00
2 _235 | ACEONTO zo% | TASSAZIGNE SEPARATA R B N oo
2236 | ACEONTO:ADDIZIONALE COMUNALE 2015 - s, A 2008 0o
2237 | IMPOSTA SOSTITUTIVA PRODUTTIVITAY _~. ., 188 © a4 : o .
g 238 | CEDOLARE: 'SECCA'LOCAZIONI G BT T o0 ' ¥
£ 239 PRIMA RATAACCONTO CEDOLARESECCA 2015 - . 1840 - T b . r 2015 el ,Bn: e T,
% 240 CONTRIBUTO DI SOLIDARIETA’ N . 1883 * . ‘2014 R .0g ‘e
3 _241 l‘,":ﬂ'ﬂ;‘e‘*‘c‘z ADDIZIONALE REGIONALE IRPEF seof, ~ . 204 | ad
Q_ 242 ldomidiodiiers | ADDIZIONAUE COMUNALE- (RPEF 3844 ‘2014 00
; 243 | 8ot dictiarante ¢ A'cc_ouTo ADDIZIONALE COMUNALE 2015° * 3843 & -, 2015 o
¥ _IMPORTI'DA VERSARE - NOVEMERE il .
O _244 | SECONDA:O UNICA RATA AGCONTO IRPEF 2015 4034 2015 ’ od
§ 245 | SECONDA O UNICA,RATA ACCONTO CEDOLARE SEGCA 2015 " o1s4t” 2015 - od

DMCVCNG61T14B180J
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MODELLQ 730-3 redditi 2014 prospetto di liquidazione relativo all'assistenza fiscale prestata
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RICEVUTA DELL'AVVENUTA CONSEGNA DELLA DICHIARAZIONE MOD. 730/2015
E DEL MOD. 730-3 DA PARTE DEL SOTTOINDICATO C.A.F. O PROFESSIONISTA ABILITATO

L SOTTOSCRITTO

COGNOME NOME CODICE FISCALE

D'AMICO VINCENZO DMCVCN61T14B180J
DICHIARADI

AVER RICEVUTO IN DATA

19/05/2015 v‘L’AQD.ICHIARAZIONE MOD. 730/2015 PER | REDDIT! 2014 E IL RELATIVO MOD. 730-3

DALCAF.  [caF cIA s.R.L.

PROFESSIONISTA ABILITATO

o

! Srt
Alho CAAF . 0027
N o T35 D'AMICO VINCENZO

TIRMA

D'AMICO VINCENZO
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MODELLO 730-1 redditi 2014

Scheda per la scelta della destinazione
dell’8 per mille, del 5 per mille e del 2 per mille del'IRPEF

Da consegnare unitamente alla dichiarazione Mod. 730/2015 al sostituto d'imposta, al C.A.F.
oal professmmsta abilltato, utlhzzando 'apposita busta chiusa contrassegnata sui lembi di chiusura.
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Codice Ffiscale contribuente:



CODICE FISCALE ,DIM|C|V|C‘N[6’1\T|1|4IB|1!8{O'J|

. SOSTEGNO DEL VOLONTIRINTOE DELLE ‘“'TR““G“”W © FINANZIAMENTO DELLA RICERGA SCIENTIFICA E DELLA UNIVERSITA'

NON LUCRATIVE DI UTlL!TA' SOCIALE, DELLE ASSOCIAZIONI DI FRDMOZIONE 2
SOCIALE E DELLE ASSOCIAZIONI E FONDAZION! RICONOSCIUTE CHE OPERANO -
NEI SETTOR! DI CUTALL'ART. 10, C. 1, LETT A}, DEL D.LGS. N. 460 DEL 1937 .

* »
FIRMA ' FIRMA
Codice fiscale del " Codice fiscale del
beneficiaric (evenluale) l 021 8 179074 8 I . L,‘ beneficiario (eventuale) [
. s ,"?_‘ e
P S R T e : A L,j,-:--
W FINANZ]AMENTO A FAVORE DI ORGANISMI PRIVATI DELLE ATTIVITA’ Di TUTELA“ :
FINANZIAMENTO DELLA RICERCA SANITARIA i PROMOZIONE E VALORIZZAZIONE DE| BEN] CULTURALI E PAESAGGISTICE 7 ! -
I ot
FIRMA - FIRMA ‘.i o

Codice fiscale del
beneficiario (evantuale)
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e Al FINI SPORTIVI DAL CONI A NORMA DI LEGGE CHE SVOLGONO
i UNA RILEVANTE ATTIVITA® DI INTERESSE SOCIALE

.
FIRMA ", FIRMA

Codice fiscale del ,
beneficiario (aventuals)
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triformativa ai sensi dell'art. 13 de! d.lgs. n. 196 del 30/6/2003, denominato "Codice in materia di protezione dei dati personali”.
Al fine del trattamento dei Suoi dati personali il Caf Cia Srl, [a Societd convenzionata, o lo studio professionale con mandato di
rappresentanza

Desideriamo informarLa che:

il trattamento dei dati avverra tramite strumenti elettronici e cartacel e sara affidato agli incaricati, secondo le modalita di legge, con limpiego di

misure di sicurezza atte a garantire la riservatezza del soggetto interessato cui i dati si riferiscono ed evitare findebito accesso a soggetti terziod a
personale non autorizzato.

1) idati personali, anche sensibili (ai sensi dell'art. 4 comma 1 leftera d) d.Igs. 196/03) o giudiziari(al sensi dell'art. 4 comma 1 lettera €) d.Igs.
196/03), sono richlesti o raccalti allo scopo di erogare tutli | servizi resi dal Gaf-Cia S.r.1,, Societa convenzionate o studi professionalicon =
mandato di rappresentanza per le seguenti finalita del trattamento:

a) Adempimenti di obblighi tributari, erogazione dei servizi di assistenza fiscale ed assistenziali fmo af termine legale previsto dalla legge. Il
conferimento dei dati richiesti al punto 1.2) & obbligatorio ed un eventuale rifiuto impedirebbe I'erogazione dei servizi richlest.
Firma dellinteressato D'AMICO VINCENZO Firma dell'interessato
b) linvio di informazioni ovvero materiale informativo efo pubblicitario riguardanti servizi offerti dalla Societa incaricata, dal Caf Cia o da altre
Socleti convenzionate o dalla CIA Confederazione ltalizna Agricoltori, anche mediante strumenti di comunicazione e messaggistica, e suoi
Istituti, 1f conferimento del dati richiesti al punto 4.b) & facoltativo ed un eventuale rifiuto di rispondere compoerta 'impossibilita di ricevere
il materiale informativo o ulteriori comunicazione che potrebbero riguardaria
NON ACCONSENTO Firma dell'interessato ACCONSENTO Firma dellinteressato
NON ACCONSENTO Firma dell'interessato ACCONSENTO Firma dellinteressato
c) Autorizzo inoltre la consultazione dei dati fino al tenmine di prescrizione legale
Firma delfinteressate ~_D ' AMICO VINCENZO Firma delinteressato
2) |'ambito di comunicazione dei_&at[ medesimi riguardera;
a) Peri servizi al punto 1.a):-
I. lasocieta Caf Cia S.r.l. e le societd con essa convenzionate, gli Enti, le Pubbliche amministrazioni, Ministeri e Camere di Commercio, per
gli adempimenti previsti dalle norme di legge;
. Per tutfi T servizi la Confederazione laliana Agricoltori, in qualita di Associazione emanante, per soli scopi statistici al fine di migliorara
servizi complessivamente offerti;
. Per servizi erogati, per recupero crediti e servizi finanziari, le banche, | professionisti de! settore e le agenzie autorizzate;
V. Socleta di manutenzione hardware e software .
B} Per1 servizi di cui al punto 1.b):
- Strutture Cia Nazionali e territoriali, Societd, Istitull e Associazioni del gruppo Cia;
- Uffici postali per l'invio di documentazione;
- Societa di manutenzione Hardware e Software
3) |dati personali non scno soggetii a diffusione
4) |dati personali non sono frasferiti all'estero.
Titolare del Trattamento & la Societa CAF CIA s.r.
Responsabile del trattamento & lasocleta _CIA SFERVIZT BR SRL

Per l'esercizio dei suoi diritti ai sensi dell'art. 7 del D.Lgs. 196/2003 pud rivolgersi al Titolare del Trattamento o al Responsabile del Traitamento.

Il sottoscritto D'AMTICO VINCENZO codice fiscale DMCVCNG61T14B180J
e il coniuge codice fiscale

consapavoli delle conseguenze civili e penali conseguenti ad una falsa dichiarazione, sotto la propria responsabilita

DICHIARA

- che la documentazione relativa agli oneri detraibill e deducibili si riferisce a spese sostenute per sé e, nei casi previsti, peri propri familiari. In relazione alle spese
per i propri familiari st dichiarano questi fiscalmente a carico nei casi previsti;

- che gli interessi passivi eventualmente indicati nel rigo E7 sono riferiti a mutuo contratto-per l'acquisto-dell'abitazione principale e che la stessa mantiene ancora
le medesime condizioni e l'immobile acquistato & stato adibito ad abitazione principale nei termini previsti dalla vigente normativa;

- che in presenza di compilazione dei righi E3, E4, E25 sussiste il riconoscimento da parte di una commissione medica pubblica di soggetto portatore di handicap
(o ridotte capacita motorie);

- che in riferimento alla compilazione del rigo E81 st & proprietari di un cane per il quale si sostengono le spese di mantenimento;

- che le date di stipufa del mutua relativo alla eventuale compilazione del rigo E7, rigo E8 codice 8 e codice 9 sono conformi ai requisiti di legge;

Dichiara inoltre che la spesa documentata dagli scontrint fiscall rilasciati dalle diverse farmacie emittenti si riferisce all'acquisto di farmaci/medicinali nacessari
a se stesso o ai propri familiasi fiscalmente a carico.

It sottoscritto dichiara sotto la propria responsabilita per colpa grave che fa documentazione consegnata per I'elaborazione della presente dichiarazione medello
730/2015 & vera e completa e corrisponde ai dali patrimoniali @ reddituali del softoscritto e che le condizioni soggettive che danno diritto a detrazioni e
deduzioni scno vere.

In fede. Fima _D'AMICO- VINCENZO

Data 19/05/2015 Firma

1| sottoscritto chiede di presentare il proprio modello 730 pur essendo consapevole che, in base alla vigente normativa, & esonerato
da tale obbligo.

Firma

Firma




Il Sottoscritto D'AMICO VINCENZO, codice fiscale DMCVCN61T14B180J

delega il CAF CIA S.R.L. a richiedere e a ritirare

anche su supporto informatico, i dati contenuti nel CUD, relativi ai redditi 2014 e
anni successivi

Firma D'AMICO VINCENZO

Il CAF CIA S.R.L. si impegna ad utilizzare 1 dati

nel rispetto del D.LGS. n.196 del 2003 (trattamento dati personali},
esclusivamente per la compilazione della dichiarazione dei redditi, modeilo 730,
se 1l contribuente decide di presentarla tramite il CAF CIA S.R.L.

gCIA SERVIZI BR SRL
PIAZZA CAIROLI 5

£D"AMICO VINCENZO
IALE GRECIA 96

72100 BRINDISI (BR)

DMCVCN61T14B180J

3‘72100 BRINDISI (BR)}
Codice fiscale Partita IVA
701523260741 01523260741
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Codice fiscale contribuente:
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Il sottoscritto D'AMICQ VINCENZO codice fiscale DMCVCN61T14B180J

ed il coniuge codice fiscale

defeganoil CAF CIA S.R.L. (ISCR. ALBO 00027)

(di seguito denominato CAF) a richiedere ed a ritirare anche su supporto informatico, i dati contenuti nel CUD, relativi al redditi
2009 ed anni successivi.

Fima D'AMICO VINCENZO Firma

Il CAF siimpegna ad uilizzare i dati nel rispetto del D.LGS n. 196 del 2003 (trattamento dati personali), esclusivamente per la

compilazione della dichiarazione dei redditi, modello 730, se il contribuente decide di presentaria tramite il CAF.

Informativa ai sensi defl'art. 13 del d.Igs. n. 196 del 30/6/2003, denominato "Codice in materia di protezione dei dati personali”.

Al fine del trattamento dei Suoi dati personali il Caf'Cia Srl, la Societa convenzionata, o lo studio professionale con mandato di

rappresentanza

Desideriamo informarLa che:

il traltamento dei dali avverra tramite strumenti eletironici e cartacel e sara affidato agli incaricat], secondo le modalita di legge, con l'impiego di

misure di sicurezza afte a garantire la riservatezza del soggetto interessato cui i dati si riferiscono ed evitare lindebito accesso a soggettiterziod a

personale non autorizzato.

1) i dati personali, anche sensibili (al sensl dell'art. 4 comma 1 lettera d} d.Igs. 196/03) o giudiziari(al sensi dell'art. 4 comma 1 lettera e) d.lgs.
196/03), sono richiest] o raccolti allo scopo di erogare tutti i servizi resi dal Caf-Cia S.r.l., Societa convenzionate o studi professionali con
mandato di rappresentanza per le seguenti finalita del trattamento:

a) Adempimenti di obblighi tributari, erogazione dei servizi di assistenza fiscale ed assistenziali fino al termine legale pravisto dalta legge. Il
conferimento dei dati richiesti al punto 1.a) & obbligatorio ed un eventuals rifiuto impedirebbe I'erogazione dei servizi richiesti.

Firma dell'interessato D'AMICC VINCENZO Firma dellinteressato

b} linvio di informazioni ovvero materiale informativo efo pubblicitario riguardanti servizi offerti dalla Societa incaricata, dal Caf Cia o da altre
Societa convenzionate o dalla CIA Confederazione #taliana Agricoltori, anche mediante strumenti di comunicazione e messaggistica, e suol
Istituti, Il conferimento dei dati richiesti al punto 1.b) & facoltativo ed un eventuale rifiuto di rispondere comporta limpossibilitd di ricevere
il materiale infermativo o ulteriori comunicazione che potrebbero riguardarla
NON ACCONSENTO Finma dell'interessato ACCONSENTO Firma delfinterassato
NON ACCONSENTO Firma dell'interessato ACCONSENTO Firma dellinteressato

€) Autorizzo inolire la consultazione dei dati fino al termine di prescrizione legale

1" [}
2) lambito di comunicazione def dati medesimi riguardera: Firma dellintersssato D'AMICO VINCENZO
a) Perisenvizi al punto 1.a): Firma dell'interessato
I lasocietd Caf Gia S.r.l. e le societa con essa convenzionate, gli Enti, le Pubbliche amministrazioni, Ministeri e Camere di Commercio, per
gli adempimenti previsti dalle norme di legge;
Il.  Per tutil i servizi [a Confederazione ltaliana Agricoltori, in qualita di Associazione emanante, per soli scopi statistici al fine di migliorare i
servizi complessivamente offerti;
lL.  Per servizi erogati, per recupero crediti e servizi finanziari, le banche, i professionisti del settore e e agenzie autorizzats;
IV. Societa di manutenzione hardware e software
b} Peri servizi di cui al punto 1.b):
- Strutture Cia Nazionall e territoriall, Societs, Istituti e Assaciazioni de! gruppo Cia;
- Uffici postali per l'invio di documentazione;
- Societa di manutenzione Hardware e Software
3) | dati personali non sono soggetti a diffusione
4} | dati personali non sono trasferiti all'estero.
Titolare del Trattamento & la Societa CAF CIA s.r.l
Responsabile del trattamento & la societa CIA SERVIZI BR SRI
Per lesercizio dei suol diritti ai sensi dell'art. 7 del D.Lgs. 196/2003 puod rivolgersi al Titolare de! Trattamento o a) Responsabile del Trattamento.
lisattoscite D'AMICO VINCENZO l codica fiscale DMCVCNG61T14B180J
& il coniuge ’ codice fiscale
consapevoli delle conseguenze civili e penali conseguent! ad una falsa dichiarazions, sotto la propria responsabilita
DICHIARA

> che la documentazione refativa agli oneri detralbill @ deducibili si riferisce a spese sostenute per sé e, nel cas! previstt, per i propri familiad, In relazione alla spesa
peri propri familiari si dichiarano questi fiscalmente a carice nel casi previsti;

> che gli interessi passivi eventualmenta indicall nel rigo E7 sono riferili a mutto contratto per lfacquiste dell'abitazlone principale e che la stessa mantiene ancora
le medesime condizioni e fimmobile acquistato & stato adibito ad abitazione princ‘;pale nel tenmini previsti dalla vigente nomativa;

> che in presenza di compilazicne del righi E3, E4, E25 sussiste il ticonoscimento da parte di una commissione medica pubblica di soggetto portatore df handicap
(o ridotte capacitd motorie);

> cha triferimento alla compilazione del rigo E81 si & propriatan di un cane per il quale si sostengono fe spese di mantenimento:

> cha le date di stipula del mutuo relative alla eventuala compllazions del rigo E7, rigo E8 codice 8 e codice 8 sone conformi al requisiti di legge.

Dichiara inoltre che la spesa documentata dagli scontrini fiscal; silasciati dalle diverse farmacie emittent s riferisce alfacquisto di farmaci/medicinall necassari a se

stesso o af propri familiari fiscalmente a carico

I} sottoscritto dichiara sotto |a propria responsabilita per colra grave che {a documentaziona consegnata per l'elaborazione della presente dichiarazione modello 73072015 & vera
e completa e corrisponde al datl patimonlali e reddituali del sottoscritto e cha le condizioni soggetlive che danno diritte a detrazionl e deduzioni sono vere.

In fede, Fma D'AMICO VINCENZO
Data 19/05/2015 Firma

Il seitoscritto chieds di presentare il proprio modello 730 pur essendo consapevola che, in base alla vigente nommativa, & esonerato da tale obbfigo.

Firma Fima

AU OO

DMCVCN6E1T14B180J

Codice fiscale contribuente:
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AGENZIA DELLE ENTRATE

MOD.730-2 PERIL C.A.F. O
PER IL PROFESSIONISTA ABILITATO
REDDITI 2014

RIGEVUTA DELLAVVENUTA CONSEGNA DELLA DICHIARAZIONE
MOD. 730 E DELLA BUSTA CONTENENTE IL MOD.730-1

Modello 730 integrativo [___|

S1 DICHIARA CHE

COGNOME NOME CODICE FISCALE
D'AMICO VINCENZO DMCVCN61T14B180J
COGNOME NOME CODICE FISCALE

FEMADEWUNCARGATO . CAT® CARDUCCI ROBERTA

HA/HANNO CONSEGNATO INDATA 19/05/2015 LA DICHIARAZIONE
MOD. 730/2015 PER | REDDITI 2014, IL MOD. 730-1 PER LA SCELTA DELLA DESTINAZIONE DELL'OTTO PER MILLE DELL'IRPEF &
PER LA SCELTA DELLA DESTINAZIONE DEL CINQUE PER MILLE DELLIRPEF. HAHANNO INOLTRE ESIBITO | SOTTOELENCAT!
DOCUMENT! RELATIVI Al DATI ESPOSTI NELLA DICHIARAZIONE. IL C.A.F. O I PROFESSIONISTA ABILITATO, SULLA BASE DEGLI
ELEMENT| FORNITI E DE| DOCUMENTI ESIBITI, S| IMPEGNA AD ELABORARE LA DICHIARAZIONE E A TRASMETTERLA IN VIA
TELEMATICA ALL'AGENZIA DELLE ENTRATE, PREVIA VERIFICA, TRAMITE IL RESPONSABILE DELU'ASSISTENZA FISCALE, DELLA
CORRETTEZZA E LEGITTIMITA' DE| DAT! E DEI CALCOL| ESPOSTI.
I GAF O IL. PROFESSIONISTA ABILITATO INOLTRE, A SEGUITO DELLA RICHIESTA RISCONTRATA NEL MODELLO 730,

siMPEGNA[ | NON SIIMPEGNA [ |
AD INFORMARE DIRETTAMENTE IL GONTRIBUENTE DI EVENTUALI COMUNICAZIONI DELLAGENZIA DELLE ENTRATE RELATIVE
ALLA PRESENTE DICHIARAZIONE

ELENCO DE| DOCUMENTI ESIBIT]

TIPOLOGIA IMPORTO
ASSEGNO CORRISPOSTO AL CONIUGE - ONERI DEDUCIBILI E22 4,200,00
SCONTRINI/AUTODICHIARAZIONE ACQUISTO FARMACI DA BANCO N. 3 69,00
ACQUISTO/AFFITTO PROTESI/ATTREZZATURE SANITARIE N. 8 2.800,00
ANALISTI INDAGINI RADIOSCOPICHE RICERCHE APPLICAZIONI TERAPIE N. 2 59,00
PRESTAZIONTI MEDICHE SPECIALISTICHE R N. 2 87,00
C.U. QO DICHIARAZIONE EQUIPOLLENTE ¢ sez.l - RITENUTE EFFETTUATE 4.293,00
C.U. O DICHIARAZIONE EQUIPOLLENTE C sez.l - ADDIZIONALE COMUNALE SALDO 2014 153,00
C.U. O DICHIARAZIONE EQUIPOLLENTE C sez.1l - ADDIZIONALE REGIONALE TRATTENUTA 371,00
C.U. O DICHIARAZIONE EQUIPOLLENTE C sez.l - ADDIZIONALE COMUNALE ACCONTO 2014 63,00
C.U. O DICHIARAZIONE EQUIPOLLENTE C sez.l - IMPOSTA SOSTITUTIVA
C.U. O DICHIARAZIONE EQUIPOLLENTE C sez.l - ADDIZIONALE COMUNALE ACCONTO 2015 65,00

FIRMA DEL CONTRIBUENTED ' AMICO VINCENZO

RICEVUTA DELL'AVVENUTA CONSEGNA DELLA DICHIARAZIONE MOD. 730/2015
E DEL MOD. 730-3 DA PARTE DEL SOTTOINDICATO C.A.F. O PROFESSIONISTA ABILITATO

DAL C.AF.
o]

AVER RICEVUTO IN DATA

IL SOTTOSCRITTO

coaNoME NOME CODICE FISCALE

D'AMICO VINCENZO DMCVCN61T14B180J
DICHIARA DI

v

LA DICHIARAZIONE MOD. 730/2015 PER | REDDITI 2014 E IL RELATIVO MOD. 730-3

CAF CIA S.R.L.

PﬁR_S)__EES:élON ISTA ABILITATO

D'AMITO  VINCENZO

FIRMA

0O R

Codice Ffiscale contribuente: DMCVCN61T14B180J



R CONTRIBUENTE CODICE FISCALE (abbligatorio)

DMCVCN61T14B180J
- COGNOME (per fa donne Indicare | cognoma da nubtig) NOME SESSO (Mo F)
DATI D'AMICO VINCENZO M
ANAGRAFICI  DATADINASCITA * COMUNE (o Stato esterc) DI NASCITA PROVINCIA (sigla)
GIORND MESE ANHO
- 14/12/1961 .BRINDISI BR
§ SCELTA PER LA DESTINAZIONE DELL’OT‘I‘O PER MILLE DELL'IRPEF (in caso di scelta FIRMARE in UNO degli spazi sottostanti)
§ e STATO CHIESA CATTOLICA UNIONE cHlEsEERISﬂOA.RIhl‘E l:.:\WEN'I'ISTE ASSEMBLEE D! DIO IN [TALIA
g *
- CHIESA EVANGELICA VALDESE CHIESA EVANGEUCA LUTERANA UNIONE COMUNITA' EBRAICHE SACRA ARCIDIOCES| ORTODOSSA DTTALIA
5 {Unlona d'ello Chlese metodiste e Valdesi} IN [TALIA ITALIANE ED ESARCATO PER L'EUROPA MERIDIONALE
2
E" CHIESA APOSTOLICA IN ITALIA UNIONE CRISTIANA EVANGELICA UNIONE BUDDHISTA ITALIANA UNIONE INDUISTA ITALIANA
= BATTISTADTTALIA

SCELTA PER LA DESTINAZIONE DEL CINQUE PER MILLE DELL’

SOSTEGNO DEL VOLONTARIATD E DELLE AUTRE ORGANZZAZIO aN)

NON LUGRATIVE D] UTILITA' SOCIALE, DELLE ASSOCIAZIONI DI PROMDZIONE
SOCIALE E DELLE ASSOCIAZION] E FONDAZION! RICONOSCILTE CHE O PERANO
NEISETTORI DI GULALL'ART, 10, C. 1, LETT A), DEL D.LGS. N. 460 DEL 1997

FIRMA X
Ceodice fiscale de!

) “ ’ ) l?eneﬁc_fario (evenluale.) I 02 1'8 17 90748 -

FINANZIAMENTO DELLA RICERCA SANITARIA
. FIRMA

Codice fiscale del
beneficiario (aventuale)

SOSTEGNO DELLE ATTIVITA* SOCIAL! SVOLTE DAL COMUNE DI RESIDENZA .

FIRMA

Codice fiscale del l
beneficiario {eventuale)

cooce || rraun

PARTITO POLITICO

IRPEF {in caso di scelta FIRMARE in UNO degli spazi sottostanti)

FtﬁANﬂAMENTb DELLA RIE:ERCA SCIENTIFICA E DELI:A UNIVERSITA'
e della unlversita

FIRMA

Codice fiscale del
beneficiario {eventuate)

FINANZIAMENTO A FAVORE DI ORGANISMI PRIVATI DELLE ATTIVITA’ DI TUTELA,
PROMOZIONE E VALORIZZAZIONE DEI BEN| GULTURALI E PAESAGGISTICI
FIRMA

Codica fiscale de!
beneficiario (aventuale)

SOSTEGNO ALLE ASSOCIAZIONI SPORTIVE DILETTANTISTICHE RICONOSCIUTE
AlFINI SPORTIVI DAL CONI A NORMA DI LEGGE CHE SVOLGONO
UNA RILEVANTE ATTIVITA' DI INTERESSE SOCIALE

FIRMA

Cedice fiscale del
beneficiario (eventuale)

CODICE FISCALE (obbllgatono)

CONIUGE |

COGNOME (peris donneindicare il cognome da nuhtle) NOME SESSO (Mo F)
DATI -
. ANAG RAFIQ[ DATA DINASCITA . GOMUNE (o Stato estero) DI NASCITA PROVINCIA (slgla)
R v GIORNO MESE ANNO

.* ,“

SCELTA PER LA DESTINAZIONE DELL’OTTO PER MILLE DELL’

STATO CHIESA CATTOLICA
CHIESA EVANGELIGA LUTERANA
S T AN A YA 0B 0esy i ITALIA
CHIESA APOSTOLICA IN ITALIA UNIONE CRISTIANA EVANGELICA

BATTISTADTTALIA

> SOSTEGNO DEL VDLONTAR]ATO E DEU.EALTRE ORGANIZZAZIONT ™
NON LUCRATIVE DI U'I1LITA' IALE, DELLE ASSOCIAZIONI D] PROMOZIONE
SOCIALE E DELLE ASSO DN! E FONDAZIONI RIGONOSCluTE CHE OPERANC
NETSETTOR! Pl CUIALL'ART 10, C. 1, LETT A), DEL D.LGS. N, 450 DEL 1957

FIRMA

Catdice fiscale del
beneficiario (eventuala)

FINANZIAMENTO DELLA RICERCA SANITARIA
FIRMA

Codice fiscale del
beneficlario (eventuale}

s ’ SOSTEGNO DELLE ATTIVITA' SOCIALI SVOLTE DAL COMUNE DI RESIDENZA

FIRMA

Codice fiscale del |
beneficlario (eventuale)

* PARTITO POLITICO

IRPEF (in caso di scelta FIRMARE in UNO degli spazi sottostanti)

SCELTA PER LA DESTINAZIONE DEL CINQUE PER MILLE DELL’!RPEF

SCELTA PER LA DESTINAZIONE DEL DUE PER MILLE DELL'IRPEF {in caso di scelta FIRMARE nello spazio sottostante)

UNIONE CHIESE CRISTIANE AVVENTISTE ASSEMBLEE DI DIOIN ITALIA

DEL 7* GIORNO
UNIONE COHHH%EBRAICHE SACRA ARCIDICCES| ORTODOSSA DITAUA
ED ESARCATO PER L'EURCPA MERIDIONALE
UNIONE BUDDHISTA ITALIANA . UNIONE INDUISTA ITALIANA

(in caso di scelta FIRMARE in UNO degli spazi sottostanti)
FINANZIAMENTO DELLA RICERCA SCIENTIFICA E DELLA UNIVERSITA'

FIRMA

Codice fiscale dal
beneﬁciario (eventuale)

FINANZIAMENTO A FAVORE DI ORGANISM! PRIVAT! DELLE ATT[VITA' D1 TUTELA,
PROMOZIONE E VALORIZZAZIONE DEI BENI CULTURALI E PAESAGGISTICI

FIRMA

DMCVCN61T14B180J

Codice fiscale del
beneficiarie (eventuale)

SOSTEGNO ALLE ASSOCIAZION| SPOR'!WE DILETTANTISTICHE RICONOSCIUTE
Al FINI SPORTIVI DAL CONI A NORMA DI LEGGE CHE SVOLGON
UNA RILEVANTE ATTIVITA' DI INTERESSE SOCIALE

FIRMA !

Cedics fiscale del |
bensficiario (eventuale)

Y

AL R O

Codice fiiscale contribuente:




I:I 730 rettificativo

= genzia

aila presente dichiarazione

SOSTITUTO D'IMPDSTA O G AF:

Impegno ad informare il contribuente
[:| di eventuali comunicaziont
ntrate dellAgenzia delle Entrate relative

« + CODICE FISCALE

MODELLO 730-3 redditi 2014

prdspetto di liquidazione relativo all'assistenza fiscale prestata

D 730 integrativo

Comunicazione dati rettificati
CAF o professionista

Xl
L't w. U - COGNOME E NOME O DENOMIN

Modello N.

| bicrarazione |
| PRECOMPILATA !

DICHIARAZIONE
NON PRECORPILATA :

160740001

1

Mo
ONET

l
l:l Accetiata !

Sostituto, CAF o
professionista non delegato

E Dichizrazione precompitata
d'ﬁﬂafai| I nonpresente

i
I
i
H
o
AR

N ISCRIZIGHE ALEG DET

OPROFESS[ONISTAABILITATO fat 04432921007 CAF CIA S.R. L 160740001 00027
T - R 5 “ i s N R " v e o )
RESPONSABILE * : .:; :
ASSISTENZA FISCALE L f. NSNE‘NC 63D14E472P ANSANELLI FRANCESCO
DICHIARANTE DMCVCN61T14B180J D'AMICO VINCENZO .
CONIUGE DICHIARANTE . -~
RIEPILOGO DEI REDD AR 0 T
i ™| Reoomoomicad <, Tz L, L T Lt T 00 ool - .
je2 TLREDDMACRARI . L L0 LT 3 e R 00 00 ;. .
3| RedBmoapABBRRAT 3% v e Tt o 3“ : 00 ,00 o
4 nennrnmmvonompéubm&eassmmn S S 26.988,00 ,00
s lAmiREom T e T O T .00, ,00
6 | MPONBILECEDOLARE SEECA : :'-: e Af' Bt .',*:__ j 00 .00

7 | Redaito abiazi 4’1 a _e_,‘: P “F

» | REDDITO cOMPLESEVO

DICHIARANTE

384 00

27.37200

CONIUGE

92 | Deduzi l 2 l 18 pncy I aMu’, i , 3 8 4,00 ,00 )
' 43" }-ONERI DEDUCIBILY, FU 4,200,00 00| .
: :‘lni - 'REDblTOHW{’_D‘NIBlL‘E, L 1,:.: 2 _:_\ .._}“_ =.~"' 22,78 8,00 ,00
T a1_m£n’s:a s 00 o0 e
16| WPOSTALORDA  fm, . - v G Tl R : 5.553 00 "

DICHIARANTE

CONIUGE

- 21 -|‘Detrazione per conluge 8 carion LAk . .00}
= 2’ 4Detraﬂonta Perfgﬂacarlco j" ) T I 68 0-00 .00
2 23| Uttérore ditraior perfiga cadco - :‘:';‘ AR ,00 ,00
§ 24 ’D'elrazlune porall famliar @ carich | LR ,00 00
g 25 Detrazmne perreddllidl Iavom drpendenle s el AT 1.024,00 ,00

26| Dilrazions pei raddltl dl pansione’ n 7: RN 00 .00
27" Dnh‘azfone per redd: asslm‘laﬂ a quallldl [ d‘pandanle ] aitrl fedddl . ¢ o, ,00 .00
‘28 | perizione nnari od ercgazlon] Ilbgmll Ty ‘._' P 54800 ,00
29 | oot spasa por Intepvent & focuperd'dal paldimonia Y ,00 ,00/-
35}‘ Détiaiond spese amado |m|{{obn1‘|§lsﬁutlﬁmu - 7 “ | P ,00 .00
1'3{ ) Del.raz‘iune spsse perintervenu dl risparmio energetlco) . LT ." ,00 ,00
. 32 Delrazianl inqu]llnl con centratta dl Jnnaﬂona -3 afﬁﬂn lansn! agﬂooli al niuvanl v .00 ,00
3 Altre delrazlunl dimposta .00 00
41 Cradlto dimposta per il nacqulslo detla prima casa -, . . L ,00 .00
42 | Credito dimposta perl !ncrem'enlo delfoccupaziond, ,00 ,00;
43 . | Cradiio dimposta relniégio_anticipaziont fondi fenslona .00 ,00
44 | Credito dimposta permediazionl” ¢ * T . 00 ,00

W TOTALEDETRMDNI ECREDII DMPOSTA,

N

51, | MPOSTARETTA™- |0 T i o

CONIUGE

CONFORME AL PROVVEDIMENTO AGENZIA DELLE ENTRATE DEL 15/01/2015 - ITWoarking S.r.l.

~ T e L I ¥
Y52 'Credllod mposta per gl irsmobil - Sistia Abuzzo’ « b "”.‘--‘" N 00 ,00
53 | Gredin dimposta per]'ahhazmna prlncfpale ~Sisma Abruzzn' . ‘ ' .00 ,00]
54 Crednlo d‘lmposla per Imposla pagate all'estem ,00 ,00
65 ’. Credllo dimposta parerogazmnl cultura ‘ . ) . - . ,00 00
56 | Credito dimpasta pér eanoni non pal:ep‘ll , . o B . ,00 .00
57 | Credi residui ﬁerdelraziﬁn{lm{aplénﬂ -_ . . ,00 ,00
58 | RIENUTE - : L B 4.2 93,00 00
60 | DIFFERENZA U . L -1.33 7 00 ,00
- §i |ECCEDENZADELURPEF EISULTANTE DAriA PRECEDENTE DICHIARAZIONE ,00 00
g2 |acconmversan, " " . L T Y 00 .00
63 Resbtuzinna bonus f:sa:lcastraorﬂmadn =, ) . S e ,00 ,00
~§4 *d"ﬁaﬁ’ﬁﬁ"ﬂed)ﬁ GETBGRRY dal'sostito, © . ST ,00 - ‘mmm
66 | BonuzIRPEF spettata Lt e - ,00 ,00
§7 | Bonus IRPEF conoscjuta ivdehiargzione ~ *., " 1 ) 00 ,00
68 | Restiuzlona Bonus IRPEF non speﬁ;nfe, R . . . ,00] ,00
FIRMADEL CONTRIBUENTE ~ D'AMICO VINCENZO

TR 00O A OB o

vatlieta, Ta, 2t

DMCVCN61T14B180J

Codice fiscale contribuente:




DELEGA PER LA CONSEGNA DELLA

DICHIARAZIONE =20i6 PRECOMPILATA
NUMERQO 1607400000000388

E Con questo modello il contribuente delega il proprio sostituto d'impesta o il Centro di assistenza fiscale ol
E professionista abilitato ad accedere alla dichiarazione dei redditi precompilata, messa a disposizione
= dall'Agenzia delle entrate.
E IMla sottoscritto/a Sig.fra D'AMICO VINCENZO Codice fiscale DMCVCNG61T14B180J
nato/a a BRINDISI il 14/12/1961
residentea BRINDISI Prov BR
in VIALE GRECIA 96 72100
Domicilio fiscale BRINDISI Prov BR

IN QUALITA' DI RAPPRESENTANTE/TUTORE DI
(DICHIARAZIONE DEI REDDITI DI PERSONA INCAPACE, COMPRESO MINORE)

Codice fiscale

nato/a a il
residente a Prov
in
Domicilio fiscale Prov

CONFERISCE DELEGA
al Centro assistenza fiscale
CAF CIA S.R.L.
Codice fiscale 04432921007 Numero di iscrizione all'Albo dei CAF 00027
Codice fiscale del responsabile dell'assistenza fiscale NSNFNC63D14E472P
Domicilio fiscale ROMA Prov RM

LUNGOTEVERE MICHELANGELO, 9 00182

PER L'ACCESSO E LA CONSULTAZIONE DELLA DICHIARAZIONE DE! REDDIT! PRECOMPILATA
RELATIVA ALL'ANNO DI IMPOSTA 2015 ED ALLA CONSUL.TAZIONE DELL'ELENCO DELLE
ALTRE INFORMAZIONI ATTINENTI ALLA DICHIARAZIONE 730 MESSE A DISPOSIZIONE
DALL'AGENZIA DELLE ENTRATE

INFORMATIVA SUL TRATTAMENTO DE! DATI PERSONALI
CONSENSO AL TRATTAMENTOQ DEI DATI PERSONALI

Presto il mio consenso al trattamento dei dati sensibili nei limiti delle operazioni strettamente necessarie per

lo svolgimento della delega conferita

Luogo e data

Firma (per esteso e leggibile)

Si allega fotocopia del documento d'identita del delegante

A0 0 0 O 0P 0 0 A0 O O

DEL_2016_DMCVCN61T14B180J

i T NS




Modulo A. NUCLEO FAMILIARE REDDITI ANNO .N Q\ “ Da compilare in stampatello

i Prafaccl T Impresa / Lavorn Capitale / Lavore Dipendente
Grado di Parentcla | COGNOME NOME Pr Agrarlo Fabbricatl antonomo artecinazioni / Altro Pensione

NgMico Vi W canz? 7875, 60
o kil 67

Codice

e |INNICINCINIE Y AR B 1€l 1) ‘
RIETES i Q Q&N&\,\@

Cadice
Fiscale

| Natoa il

Codice
Fiscale

Nato a il

Codice
Fiscale

LR T — - -

Codice

Fiscale

Natoa il

Codice
Fiseale

Nato & i

Codice
Fiscale

Natoa il

Codice
Fiscale

Qualora, nel prospetto sopra riportate non venga indicato alcun reddito, si intende che il reddito complessivo dell'intero nucleo familiare deli’assegnatario ¢ degli eventuali conviventi in forma continnativa & pari a €0 (zero). Pap2di3




Pxral

S+ ThG8p3S

ZDICH ARAZIONE DI ACCETTAZIONEZ]

IL SOTTOSCRITTO —2-AlLee  VINCE VLD NATO A —2RL DI

| Ip—{ )‘/ 4 ?)'/' A -6 4 , SOTTO LA PROPRIA RESPONSABILITA' E CONSAPEVOLE CHE, IN

CASO DI FALSITA’ NELLE DICHIARAZIONI, RESE E SOTTOSCRITTE NEL PRESENTE ATTO, Sl

APPLICANO LE SANZIONI PREVISTE DAL CODICE PENALE E DALLE LEGGI SPECIALI IN MATERIA
DICHIARA

1) DI AVER PRESO VISIONE DELLA GRADUATORIA APPROVATA IL 20 APRILE 2015;

2) D! AVER PRESO VISIONE DI OGNI ULTERIORE DOCUMENTAZIONE UTILE ALLA SCELTA DI CUI
SOPRA, TRA CUI ANCHE LA TABELLA DEI CANONI; ' '

3) LA PROPRIA PREFERENZA SULLA SCELTA DELL'ALLOGGIC SITO IN BRINDISI (BR), ALLA VIA
Spsh ContARPo S | scALA_ & ,INTERNO__A;Z_, LOTTO , BOX

autod 24

4) DI IMPEGNARSI A PAGARE IL CANONE CORRISPONDENTE ALL'ALLOGGIO SCELTO E AD

ABITARLO UNITAMENTE AL PROPRIO NUCLEQ FAMILIARE;

5) DI CONOSCERE LE CAUSE DI DECADENZA E REVOCA DELL’ASSEGNAZIONE, COME STABILITE
DAL BANDO DI CONCORSO DEL 31/03/2013 E DI IMPEGNARSI A SEGNALARLE
IMMEDIATAMENTE SIA ALLA PREFETTURA - U.T.G. DI BRINDIS| SIA ALL’AGENZIA REGIONALE
PER LA CASA E L’ABITARE NORD SALENTO DI BRINDISI (ex iacp — Brindisi);

6) DI ACCETTARE SIN DA ORA L’ASSEGNAZIONE DELI"ALLOGGIO SOPRA INDICATO.

Brindisi, I '« ] GIU 2075

_(luogo e data)

o fmu%fﬁ ;M";" . “,?, g.,,.,g_».rs . 5d?'5 A v ﬁfgjw“ ; 1
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F iL SOTTOSCRITI'O, Auuses Acperitwt | IN QUALITA’ DI
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Settore Inquilinato

AL SERVIZIO AMMINISTRAZIONE

SEDE

OGGETTO: Trasmissione assegni circolari non trasferibili per registrazione telematica

contratti di locazione alloggi.=

Per i provvedimenti di competenza, ai fini della registrazione telematica con il competente
Ufficio delle Entrate, allegati alla presente si trasmettono i sottoelencati assegni bancari
circolari non trasferibili:

1) - Assegno N° 04935317 mon ¢rasferibile BANCA APULIA -di €uro 67,00
(sessantasette/00) - per tassa registrazione coniratto-di_locazione a seguito di subentro — Sig.
D'AMICO Vincenzo — Via P. Borsellino, 2-C-4 — BRINDISI ;

2) - Assegno N° 04.935318 Non Trasferibile — BANCA APULIA - di €uro 96,00
(Novantasei) - per bolli contratto di locazione Sig. D'AMICO Vincenzo — ViaP. Borsellino, 2-
C-4- - BRINDISI ;

Distinti saluti.

IL RESPONSABIL# DEL PROCEDIMENTO
(Giuseppg YE UCCI)
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