MODELLO “B”

titolare della carica elettiva o di governo, nato a .Q ACuS A

o sottoscritto_RAR[TO  Avial

ilQJD/Oi/JQ’;'J_ ¢ residente a _ LA ZUSA , ai sensi e per gli effetti della legge 05.07.1982,

n.441 e di cui all’art. 3 della L.R. 15.11.1982, n. 128 e dell’art. 14 del D.Lgs. 14.03.2013, n. 33.
ATTESTO

che nessuna variazione & intervenuta alla mia situazione patrimoniale, quale risulta dalla dichiarazione

depositata presso il Segretario Generale nel precedente anno ____ D1 .

Che sono intervenute le seguenti variazioni della propria situazione patrimoniale quale risulta dalla

dichiarazione depositata presso il Segretario Generale nel precedente anno yan XV

L. a) beni immobili di proprieti:

b) diritti parziali reali su benw

¢) beni mobili di proprieta iscritti nei pubblici registri:

AUTC LANCAA N PS/ on € IS tog oo

2, ﬂ) azioni SOCie[arie:/
b) partecipazioni societarie:/

3. cariche sociali: /

Alla presente attestazione allego la copia della dichiarazione dei redditi soggetti all’imposta sui redditi delle
persone fisiche, presentata il corrente anno all' Ufficio Distrettuale delle ILDD. di RAGQUSA ;

i fini dell’adempimento di cui all’ultima parte dell’art. 3 della L.R. 128/82 e dell’art. 14 del D.Lgs.
14.03.2013, n. 33, dichiaro che il coniuge non separato, i figli conviventi ed i parenti entro il secondo grado,
che nen hanno presentato/presenteranno dichiarazione separata dei redditi soggetti all’imposta sui redditi

delle persone fisiche, cersemomo/ sentono all’adempimento in parola, per effetto della successiva
/)’M %mﬂr‘/ﬂm o /Omi)p

sottoscrizione.

[L AHego/non allego le copie delle relative dichiarazioni.
Sul mio onore affermo che la dichiarazione corrisponde al vero.

Qasus il

Firma del titglgare ipCari¢0 glettivo o di governo

=g

/<
[o sottoscritto Segretario Generale del Comune di Ragusa, attesto che l‘antesgzritt/zl (dichiarazione, corredata
e/l

dagli allegati in essa indicati, viene depositata nel mio ufficio oggi ‘/é 19 .
T2\ IL SEGRETJARIO GENERALE




MODELLOQ “C”

lo sottoscritto A% o/ dial titolare della carica elettiva o di governo, nato a

Aac dis 120204485 ¢ residentea RAL 2)A , ai sensi e per gli

effetti della legge 05.07.1982, n.441 e di cui all’art. 3 della L.R. 15.11.1982, n. 128 e dell’art. 14 del
D.Lgs. 14.03.2013, n. 33.

DICHIARO
Che, in relazione alle disposizioni per la pubblicita della situazione patrimoniale dei titolari di

cariche elettive o di governo, il coniuge/ i figli/ i parenti entro il secondo grado di parentela non
consentono all’adempimento in parola, per effetto della successiva sottoscrizione.

Adlege/non allego le copie delle relative dichiarazioni.
Sul mio onore affermo che la dichiarazione corrisponde al vero.
2 Ao iLAG /»( o/)o/P y,

Firma del ti;ofgrg' n

Vs A

ico elettivo o di governo

Vn

Io sottoscritto Segretario Generale del Comune di Ragusa, attesto che [’antescritta dichiarazione,

corredata dagli allegati in essa indicati, viene depositata nel mio ufficio oggi 6. 12 7'9!))

v,
IL SEGRETARIO GENERALE




PIMLEAINL T LN TUYIL AL TRUY VCUBVIEING O ADENLIA UELLE ENIRALTE UEL 15/01/2019 E SUCCESSIVE MODIFICHE

VM suLU L Liiusaig,

.

Wod. N. [001 |

CQN-—- ENTE DICHIARANTE E

CONIUGE DICHIARANTE | I DICHIARAZIONE CONGIUNTA |

RAPPRESENTANTE O TUTORE |

CODICE FISCALE DEL CONTRIBUENTE (obbligatario) egrativo ]
acaricodialti  (vedere istruzioni) sostituto  particolari
RBTLGUS55A20H163H [ ] N [

[ |
|

Soggetto fiscalmente 730 integrativo 730 senza  Situazioni Quadro k CODICE FISCALE DEL RAPPRESENTANTE O TUTORE

DATI DEL COGNOME (per le donne indicare il cagnome da nubile) NOME SESSO (MaF)
CONTRIBUENTE RABITO LUIGI M
DATA DI NASCITA 3 COMUNE (o Stato estero) DI NASCITA PROVINCIA {sigla) e
GIORNO ‘L MESE ANNO TUTELATCIA MINORE
20 01 ;1955 RAGUSA - H163 RG | N
RESIDENZA COMUNE PROVINCIA (sigla) ~ C.A.P.
ANAGRAFICA
Da compilare TIPOLOGIA (Via, piazza, ecc.)  INDIRIZZO NUM. CIVICO
salo se variata
dal 1/1/2018 alla data
di presentazione FRAZIONE e DATA!\?E%IELA VAFlIAZIONIiNNo Al
della dichiarazione ) ) , Dichiarazione presentata =
i i | ! i per la prima volta |
;(EJ;?;ONO E TElﬁEEgEéJ ' OGS CELLULARE INDIRIZZO DI POSTA ELETTRONICA
ELETTRONICA : ‘
DOMICILIO FISCALE COMUNE PROVINCIA (sigla) FUSIONE COMUNI -
AL 01/01/2018 RAGUSA - H163 RG aadie regienale
PROVINCIA (sigla) FUSIONE COMUN
DOMICILIO FISCALE COMUNE (sigla) UNI L—ml
AL 01/01/2019 i
FAMILIARI A CARICO
1
BARRARE LA CASELLA (1 ek el coniuge va RaESio anthe BB &1 i % ATEIDAMENTO PEL
€ =Coniuge | Ig ria 1
F1 = Prima figlio | LCTMRA66A59H163E A ENTUAE: 25
F = Figlio i A PER FAMIGUEG
A = Altro | PRIMO 3 6 7 B N ALMENQ 4 FIGLI
—Fighoconaisasiins| 2 | M Hee D RBTLSN95B67H163Y 12 100
3 FA D
| NUMERQO FIGLI IN AFFICO
| PREADOTTIVO A CARICO
.‘ 4 F A D DEL CONTRIBUENTE
5/ F A D
|
DATI DEL SOSTITUTO D'IMPOSTA CHE EFFETTUERA IL CONGUAGLIO Ddichisraziane cangiunta: compilare sole nel modeua del dichiarante
COGNOME & NOME o DENOMINAZIONE CODICE FISCALE COMUNE
ASP DI RAGUSA 01426410880 RAGUSA - H163 MOD. 730
PROV. TIPOLOGIA (Via, piazza, ecc)  INDIRIZZO NUM. CIVIGO ™ C.AP. | D!PSEEﬁLEJZiNTI
RG PIAZZA IGEA 1 97100 SOSTITUTO
FRAZIONE NUMERO DI TELEFONO / FAX INDIRIZZO DI POSTA ELETTRONICA CODICE SEDE | :J
0932234111 GIUSEPPE.MAURO@ASP.RG.IT 0 f
FIRMA DELLA DICHIARAZIONE
N. modelli | Barrare la casella per richiedere di essere informato direttamente dal soggetto che | ; 5 ; =
compilati | 001 | presta I'assistenza fiscale di eventuali comunicazioni dell’Agenzia delle Entrate | FIRMA DEL CONTRIBUENTE
Can I'apposizione della firma si esprime anche il consenso al trattamento dei dati sensibili indicati nefla dichiarazione RABITO LUIGI
QUADRO A - Redditi dei terreni
i * POSSESSO ik " 10
N. REDDITO TITOLO REDDITO CANONE DI AFFITTO CASl  |CONTINUAZIONE MU COLTIVATORE
ORO: DOMINICALE AGRARIO 4 GoRw |* % IN REGIME VINCOLISTICO PARTICOLARI (stesso tereno | NONDOVUTA|  DIRETTO
| s ngo precedante) Q IAP
Al
,00 00 ,00 |
A2
,00 ,00 ,00
A3 i
| ,00 ,00 00
{
Ad |
,00 ,00 ,00
A5
,00 .00 00 i
A6 | !
] 00! Q01 00 I

02257/0331481

RETLGUS5A20H163H

RABITO LUIGI



SEEK & PARTNERS SpA - Via Jacopo Linussio, 1 — PORDENONE — CONFORME AL PROVVEDIMENTO AGENZIA DELLE ENTRATE DEL 15/01/2019 E SUCCESSIVE MODIFICHE

CODHCE

iscaLe |RBTLGUS5A20H1 63H | woo.n 001 ]

QUADRO B Redditi dei fabbricati e altri dati

El FABBRICATI
i 15 |8 Ly E] m 12 13
| possssso cumcg | CASI CONT1NUAZIONE | CAS| STATODI
| uTLZ20 f ——— CanoNE| CANONEDILOCAZIONE  lpaRTicOLARI | (stessoimmadile | Gipe | CSetgd ™ | PARTICOLARI |EMERGENZA
f * GIoRNI [ | ‘ | tigo pracedents) | COMUNE | SECCA 10
, J -
B1 i \
542 o012 365, 16,66 | i | LI [H163 3
B2 976 4 1 365 66,66 " 0 [H1e3
B3 127 4| 5 365 66,66 . 0 |#163 |
B4 ]
.00 .00 L
B [
8 00 00 L
B6 i
00| 00 :
B7 ]
,00 ,00 e
SEZIONE I} - DATI RELATIVI Al CONTRATTI DI LQCAZIONE
Nongo [y 00 ESTREMI DI REGISTRAZIONE DEL CONTRATTO ] CODICE IDENTIFICATIVO CONTRATTI NON |ANNO DI PRESENTAZIONE
Sezione | 2l DATA SERIE_ | NUMERO E SOTTONUMERC | CODICE UFFICIO | DEL CONTRATTO SUPERIORI30 GG | DICHIARAZIONE ICUMU
B11 1 2 3 4 E! a 7 a k]
i | i i | l
QUADRO C - Redditi di lavoro dipendente e assimilati
SEZICNE | - BEDDITI DI LAVORGO DIPENDENTE E ASSIMILATI Casi particalari 1 I
1 2 INDETER- |2 + 1 2 INDETER- 3 4 [ 2 INDETER- [3 4
MINATO/ REDDITO REDDITI | MINATO/ REDDITO REDODITI MINATO? REDDITO REDDITI
ti 1,2, 3CU 2019 ESTERI . 2,3CU 2019 ESTERI ti1,2,3CU
c1! Tiro nﬂf%m (pun ) c2! Tro D%T.E%w (punti 1,2, 3 ) c3| meo | DETER (punti 2019) ESTERI
21 [1] 97.959 00 li ] 00 M 00
L SOMME: PER PREMI DI RISULTATO E WELFARE AZIENDALE -
; i SOM i SOMME [ RITENUTE 2 ? BENEFIT
A TASSAZIONE ORDINARIA A IMPOSTA SOSTITUTIVA IMPOSTA SOSTITUTIVA BENEFIT A TASSAZIONE ORDINARIA
TIPOLOGIA LIMITE
c4 izt
[ ] 00 00 00 00 .00
7 TASSAZIONE ORDINARIA | TASSAZIONE SOSTITUTIVA ASSENZA REQUISITI
| B [
1 LAVORO DIFENDENTE 2 PENSIONE
C5| PERIODO DI LAVORO — giorni per i quali spettana le detrazioni {punti 8, 7, 492 CU 2019) 3.6.5
[ [T
SEZIONE - ALTRI REDDITI ASSIMILATI A QUELLI DI LAVORO DIPENDENTE
I a REDDITO j & REDDITO ' 2 REDDITO
i 4 e 5 CU 2019, | i de5CU2019 ti 4 e 5CU 2019
C6| ASSEGNO DEL CONIUGE e J c7 * ASSEGNO DEL CONIUGE urlife ) C8| ASSEGNO DEL CONIUGE ol J
H T
N gl [ S o) ] o
SEZIONE il - RITENUTE IRPEF E ADDIZIONALE REGIONALE ALLIRPEF
L 2 | RITENUTE
Cg | RITENUTE IRPEF RAITENUTE IMPOSTA iRl O E A CAGIRE
(punto 21 CU 2019) 35.386 po! SOSTITUTIVARLTA 00 {punto 22 CLU 2019) ‘ 1.473 g
SEZIONE IV - RITENUTE ADDIZIONALE COMUNALE ALLIRPEF
RITENUTE ACCONTO k RITENUTE SALDO RITENUTE ACCONTO
C11! ADDIZIONALE COMUNALE 2018 346 C12| ADDIZIONALE COMUNALE 2018 379 C13| ADDIZIONALE COMUNALE 2019 217
(punto 26 CU 2019) 00 (punte 27 GU 2018) 00 {punto 29 CU 2018) 00
SEZIONEY - BOMUS IRPEF
CODICEBONUS |  BONUS EROGATO * ESENZION QUOTA TFR f
o (punlu 391 CU 2019) (punto 392 CU 2019) RICERCATORI E DOCENT! (punto 478 CU 2019) i
‘ ,00 ,00 00
QUADRO D - Altri redditi
SEZIONE | - REDDITI D! CAPITALE, LAVORO AUTONOMO E REDDIT! DIVERSI
| TIPO DI REDDITO |2 REODITI i RITENUTE T TiPO DI RECDITO |2 REDDITI 4 RITENUTE
D1 | UTILIED ALTRI mm‘ ; | I i ALTRI REDDITI (i
IPA i |
FROVENTI EQUIP, | - | 00 00; , DI CAPITALE } } 00 00
T|P091§§mqp|m REDDITI
D3 | REDDITI DERIVANTI DA ATTIVITA ASSIMILATE AL LAVORO AUTCNOMO [ P F il
,00 ,00
| CEDOLARE SECCA | ‘ SPESE
D4 | REDDITIDIVERSI : I |° LT ’ ;
! i 00 00 00
p5 | REDDITI DERIVANTI DA ATTIVITA OCCASICNALE | 7 1 2 3 4
| O DA OBBLIGHI DI FARE, NON FARE E PERMETTERE ’
| i 00 00 00
EZIONE i - REDDITI SOGGETT! A TASSAZIONE SEPARATA
[ TIPODIREDDITO 2 TASSAZIONE |3 ANNO 4 REDDITC 5 REDDITO TOTALE DECEDUTO ‘6 QUOTA IMPOSTA SUCCESSIONI |7 RITENUTE
Dg | FEDDITI PERGEPITI I OR%E“ ! §
DA EREDI E LEGATARI | 1 i i ; ‘00 .00§ 00 .DO
IMPQSTE E ONERI stans.ml TIPO DIREDDITO |2 'g“ﬁglﬁ'gﬁ'f 3 ANNO 4 REDDITO 7 RITENUTE
D7 | NEL 2018 E ALTRI REDDITI i | {
| ATASSAZIONE SEPARATA | P ,00 .00

02297/0331481

RBTLGUS55A20H163H

RABITO LUIGI



AN ASTUYIL AL TR Y Y LLUNVIRIN T ACINLAA UCLLE CINTKAILE VEL 19/U1/Z01Y E SUCUESSIVE MODIHFICHE

P I T W ML

B e et T LV

et

i
CODICE FISCALE (RBTLGUS5A20H1 63H MOD. R 001
QUADRO E - Oneri e spese
SEZIONE | - SPESE PEH LE QUAL!I SPETTA LA DETRAZIONE D'IMPOSTA DEL 19%, 26%, 30% 0 35%
Spesa patologie esent SPESE SANTARIE PLTEIT 1
E1 | SPESE SANITARIE 1 2 E6 | SPESE SANITARIE RATEIZZATE IN PRECEDENZA |
' Rateazione . 6 0 0 00 } I 00
la caselia)
Eo | SPESESANITARIE PER FAMILIARI NON A CARICO 7 | INTERESSIPER MUTUI IPOTECARI
AFFETT| DA PATOLOGIE ESENTI l 00 PER L'ACQUISTO DELL'ABITAZIONE PRINCIPALE 00
[STRET CODIGE SPESA 7
E3 | SPESE SANITARIE PER PERSONE CON DISABILITA' EB | ALTRE SPESE vedi elenco Codci spesa | O
00 nella Tabella delle struzioni | 2.9 | 220 00
Numer rata CODICE SPESA
E4 | SPESE VEICOLI PER PERSONE CON DISABILITA' E9 | ALTRE SPESE
00 13 1.470 p0
CODICE SPESA
E5 | SPESE PER L'ACQUISTO DI CANI GUIDA E10| ALTRE SPESE ’
.00 00
Dala stipula leasing Numera anna Importo canane di M?STRQ Prezzo di riscatto
E14| SPESE PER CANONI DI LEASING . 2 $
| I |4 ,00 ,00
SEZIONE I - SPESE E ONERI PER I QUALI SPETTA LA DEDUZIONE DAL REDDITO COMPLESSIVO
CODICE
E21| CONTRIBUTI PREVIDENZIALI ED ASSISTENZIALI E26! ALTRIONERI DEDUGIBILI ' z
L. 524 00 00
Codice fiscale dal i
ASSEGNO : ice fiscale del coniuge ? Cantributi per previdenza complementare
E22 AL CONIUGE 00 Dedoni dal sostituto Non dedotti dal sostituto
=~ E27| DEDUCIBILITA ORDINARIA 1 2
E23| CONTRIBUTI PER ADDETTI Al SERVIZI DOMESTICI E FAMILIARI 2 0
00
“—{ E28| LAVORATORI DI PRIMA OCCUPAZIONE
,00
E24| EROGAZIONI LIBERALI A FAVORE DI ISTITUZIONI RELIGIOSE 2
S0 E29/ FONDI IN SQUILIBRIO FINANZIARIO
,00
E25J SPESE MEDICHE E DI ASSISTENZA DI PERSONE CON DISABILITA' B
00 E30| FAMILIARI A CARICO
00 ,00
Data stipula locazione Spesa acquisio/costruziona Interessi mutua
E32| SPESE PER ACQUISTO O COSTRUZIONE DI ABITAZION| DATE IN LOCAZIONE i i : - ?
P i ,00
Samme restitulite nell'anno Residuo precedenta dichiarazione
E33| RESTITUZIONE SOMME AL SOGGETTO ERCGATORE ! = .
=oo .0
Importa
E36/ EROGAZIONI LIBERALI IN FAVORE DELLE ONLUS, OV E APS
: 0
SEZIONE Il & - SPESE PER INTERVENTI DI RECUPERQ DEL PATRIMONIO EDILIZIO, PER MISURE ANTISISMICHE E BONUS VERDE
{ Acquisto,
ANNO  TIPOLOGIA CODICE FISCALE bl gediaa Mumeo MPORTO SPESA N. drordine
1 2z 3 4 5 -] a9 10
BE Peld 3 7 39.439 g 1
B 9643 6 11.888 g 1
=l 2017 2 3.494 g 1
SEZIONE i B - DAT! CATASTALHDENTIFICATIVI DEGLI IMMOBIL] E ALTHI DAT] PER FRUIRE DELLA DETRAZIONE
N. ard, immobile Candominia CODICE COMUNE T SEZ URBJCOMUNE CATAST. FOGLIO PARTICELLA SUBALTERNO
1 2 a 4 5 8 7 a8
E51 o p .
1 Hi1j6¢3y H N T T A (O O I AN I L1
E52 ; p ;
I I ¢ [ 1 I A O AN T N A
ALTRI DATI CONDUTTORE (estremi ragistrazione wgggﬁg}umcn CODICE IDENTIFICATIVO DOMANDA ACCATASTAMEFETO
53 bn‘m?n%ﬁ%e C"“W"“""' DATA SERIE | £ SOTTONUNERO | AGENZIA ENTRATE DEL CONTRATTO DATA NUMERO FeENDIn ENTRATE
3 4 £ i 7 8 10
b / L
SEZIONE [l C - SPESE PER L'ARREDO DEGL! IMMOBILI E IVA PER ACQUISTO ABITAZIONE CLASSE A o B (DETRAZIONE DEL 50%)
NUMERG RATA  SPESA ARREDO IMMOBILE  NUMERO RATA  SPESA ARREDO IMMOBILE
E57| SPESE ARREDO IMMOBILI RISTRUTTURATI E 2 2 1
00 00
MENODI35 ANNI  SPESA SOSTENUTA NEL 2016 ¥ PR AL e AT AZIONE NUM-EF!O RATA IMPORTO IVA PAGATA
1 2 1
E58 SPESE ARREDO IMMOBILI GIOVANI COPPIE ESQ‘ CLASSE ENERGETICA Ao B o6
SEZIONE IV - SPESE PER INTERVENT! DI RISPARMICO ENERGETICQ
TPO DO NUMERQ
INTERVENTO i Psg?aao PAH'lgigSD'LAHI Al ot RATA IMPORTO SPESA
E61 1 2 3 “ H 7 ]
2 2012 7 41.987 00
E62
,00
SEZIONE V - DETRAZIONE PER GLINQUILINI CON CONTHATTO Di LOC.&Z!ONE
TIFOLOGIA GIORNI PERCENTUALE, GIGRRNT PERCENTUALE
| LAVORATORI DIPENDENTI
INQUILINI DI ALLOGGI ADIBITI ! 2 3 2
E71| oD ABITAZIONE PRINGIPALE ml SHE TSk EHConG PARERIDENEA
SEZIONE VI ~ ALTRE DETRAZION| 'IMPOSTA
{Barrare la casella) CODICE
DETRAZIONE PER SPESE DETRAZIONE AFFITTO TERRENI AGRICOLI i 5
Ea1 DI MANTENIMENTO DEI CANI GUIDA E82| xciovan 00 B3 | AUTRE DETHAZION) 0

022987/0331481
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SEEK & FARINERS SpA - Via Jacopo Linussio, 1 — PORDENONE — CONFORME AL PROVVEDIMENTO AGENZIA DELLE ENTRATE DEL 15/01/2019 E SUCCESSIVE MODIFICHE

COMGE

& |RBTLGUS5A20H163H 1Tl

QUADRO F - Acconti, ritenute, eccedenze e altri dati

1100

L.

1 |

s

ZIONE 1 - ACCONTI IRPEF. ADDIZIONALE COMUNALE E CEDOLARE SECCA RELATIVE AL 2018 TRATTENUTLE/Q VERSATI CON F24
| 1 Prima rata iz Secondaounicarata | Acconto ? Importo (B rima rata 4 Seconda o unica rata
F1 Acconto | Addizionale | Acconta cedolare
IRPEF 2018 .00§ ,OOi Comunale 2018 | .ODF secca 2018 0 o0
SEZIONE Il - ALTRE RITENUTE SUBITE DIVERSE DA QUELLE INDICATE NEI QUADRICED
| | ! I | Addizionale Regionale | Addizionale Comunale | “Addizionaie Regionale
| | . _ | - | IRPEF attivita sportive | IRPEF aftivita sportive IRPEF per lavori | |RPEF per lavori
F2 lycsa ja IRPEF j‘a Addizionale Regionale |+ Addizionale Camunale !5 dilettantistiche Eq dilettantistiche 7  socialmente utili & socialmente utili
1Cadice |
I i
i 00! 004 .00 .00 00 00 00
SEZIONE IHl-A - ECCEDENZE RISULTANTI DALLA PRECEDENTE DICHIARAZIONE
1 IRPEF 2" di cui compensata in F24 |3Imposla sostilutiva quadro RTj 4 di cui compensata in F24 (s Cadolare sacca 6 di cui compansata in F24
F3 00 .00 .00 .00 00 .
7 Codice Ragione |8 Addizionale Regicnale IRPEF|a dicui compensata in F24 10 Cadice Comune | 11 Addizionale Comunale IRPEF; 12 di cui compensata in F24 (13 Premio di risullalo 14 di cui compensato in F24
00 .00 00 .00 .00 .00
SEZIONE B ~ ECCEDENZE RISULTANT] DA DICHIARAZIONI INTEGRATIVE A FAVORE PRESENTATE OLTRE L'ANNO SUCCESSIVO
Imposta sostitutiva | ‘ Codice | Addizionale Regionale Codice Addizionale Comunale | Imposta sostitutiva
Fa Anno |2 IRPEF a quadro RT 4 Cedolare secca 's Regione |5 all'lRPEF 7 Comune |8 all'lRPEF 9 sulla produttivita
|
00 00! o 00 Q0 00
SEZIONE IV - BITENUTE E ACCONTI SCSPEE] PER EVENTI ECCEZIONALI
1 2 I 4 | Impostajs & 7
| | ! soslitutiva: Imposta;
F5 | eventi Addla! Addle prami Cadolare o
Isccez. IRPEF 00! Regianale | ,00! Comunale 00! dirisuttato! 00| secca 00 RITA, 00
SEZIONE V - MISURA DEGL! ACCONTI PER L’ANNO 2019 E RATEAZIONE DEL SALDO 2018
3
Barrare la casella per non effettuare L Versamenti di acconto F Barrare la casella per non effettuare Versamenti di acconto add.le ‘
i versamenti di acconto IRPEF IRPEF in misura inferiore i versamenti di acconto add.le comunale comunale in misura inferiore o6
F6 4
Barrare la casella per non effettuare Versamenti di accanlo cedolare secca Numerao rate (in caso di dichiarazione congiunta indicare
i versamenti di acconto cedolare secca in misura inferiore 00 il dato solo nel modello del dichiarante)
SEZIONE VI - SOGLIE DI ESENZIONE ADDIZIONALE COMUNALE NON DESUMIBILI DAL MOD. 730 SEZIONE VII - LOCAZIONI BREVI
Sogia %enzione’“ | Esenzione totale/ | ? s ¢ i Esenzione lotale/ |* i H
F7 | | alire agevolazioni alire agevolazioni itenute
sakdo 2018 o0l saldo 2018 acconto 2019 00/ acconto 2018 .00
SEZIONE Vill - DAT] DA INDICARE NEL MOD, 730 INTEGRATIVO
: . ! Addizionale |* Addizionale |* g
F9 | Importi rimborsati Regionale Comunale Cedolare
IRPEF .00 all'lRPEF .00 al’'IRPEF .00 secca .00
Cradili utilizzali y Credito |* Credito {* Credito |*
F10 | con il modello F24 per il Credito Addizicnale Addizionale cedolare
versamento di allre imposle  |pope 00 Regicnale 00 Camunale 00 secca 0
SEZIONE IX - ALTEIDATI
Importi Ulteriore | Detrazioni Restilu- T praaireng ﬂgﬂga' ! 3
F11| rimborsali  detrazione canoni F12 | zione F13 | presso Tipo
dal sostituto  per figh 00 _iocaziane .00 bonus .00 00 erzi____reddito Ritenute 00
QUADRO G - Crediti d’imposta
SEZIONE | - FABBRICATI
R residuo ' | credito |2 dicui ? Credito canoni di
G1 arediio flacqiato precedente anno | compensato G2 | locazione non percapiti
Rrima a3a dichiarazione 00 2018 00! nelmod. F24 a0 (vedere istruzioni) a0
SEZIONE il - REINTEGRO ANTICIPAZIONI FOND] PENSIONE
Anno | Reintegro i* 1 Residuo; * | di cui®
G3 | anticipa- | Totale/ {amma precedente Anno; compensato
zione ! Parziale reintegrata, 00! dichiaraz. 002018, 00 nel med. F24 a0
SEZIONE 1il - REBDITI PRODOTTI ALLESTERO
1 2 3 4 5
Codice Stato z Reddito
G4 eslero Anno Reddito estero 00| Imposta estera 00 complessiva 00
i i Credito utilizzato E di cui relativo i
Imposta Imposta nelle precedenti allo Stato estero
lorda 00 netta 00 dichiaraziani 00 di col.i 00
SEZIONE IV - IMMOBILI COLP{TI DAL SISMA IN ABRUZZO
I g ! " Residuo |*
Abitazione Codice Numero Tolale
G5} - : ! . precedente
principale ils,«:alei rata | credito 00 dichiarazione ole}
1 2 3 i 4 5
- x Impresa/ Codice lNurnero . Totale
G6 | Altdimmobili b roccione Facale | rata ;Rateazwne credito a0
i i 1 ,
SEZIONE V - INCREMENTO OGCCUPAZICNE SEZIONE ¥l « ERCGAZIONI CULTURA
N dicui ? ' R Rata ’ Rata |*
G7 Regg‘;g;— compensato Gg |Spesa Residuo cradito% creditoi
1— ,00] nel mod. F24 0 &018 ool 201 00l 2017 00, 2016 | o
SEZIONE Vil - EROGAZIONI SCUOLA SEZIONE iX < NEGOZIAZIONE E ARBITRATO
1 2 1 El | I T 3 ] R E)
' | " | Residuo | dicui |
G10 Spﬂsal Spesa !Fiesmun G11! Cret:htoi | Residu | Utilizzato
2018 | g0 2017 oo 2017 oo | seettente] w 27 00| e o0
SEZIONE X « VIDEQSORVEGLIANZA i SEZIONE XI - MEDIAZION] SEZIONE Xll - APE
|z —— 4 P dicui 2 (]
G2 Residuo; di cui utn;:‘zz:;: | iG13[ m?g | compensato |G14]  Utilizzato
|20 00 | oof 17 00 nelmod. F24 ool | 00

QUADRO | - Imposte

da compensare

‘n

It

' Indicare l'importo delle imposte da versare con il Mod. F24 |

| utiizzando in compensazione il credito ch

e risulta dal Mod. 730 }

T T 5]
oppure | Barrare la casella per utilizzare in compensazione con il Mod. F24 I'intero credito |
i che risulta dal Mod. 730 (che quindi non sara rimbarsato dal sostituto dimposta)

00!
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TIUJULUPU LINUSdIL, | T DURLLINUING T UUINTURIVIE AL POV VEUBVIENTO AGENLIA DELLE ENIKALTE DEL 15/01/2019 E SUCCESSIVE MODIFICHE

S AT T IEUNVRT 7o

m genzia de\‘
ISintratess

MOD. M. ;gg_;__ !

cofncz #iscaLE | RBTLGUS5A20H163H

|

QUADRO K - Comunicazione dell’amministratore di condominio

SEZIONE 1 - DATI IDENTIFICATIVI DEL CONDOMINIO

CODICE FISCALE EENOMINAZIONE
Ki| '
SEZIONE Il - DATI CATASTALI DEL CONDOMINIC {Interventi di recupero del patrimonio edilizio)
T CODICE COMUNE T SEZ UREJCOMUNE CATAST. FOBLIO PARTICELLA SUBALTERNO
K2 DATI CATASTALI 1 2 4 5 § 7
b i [ | | [ I A A L1
PROVINCIA UFFICIO
DATA NUMERO AGENZIA ENTRATE
K3 DOMANDA Igiomo  mese anno 2 3

DI ACCATASTAMENTO ' i

SEZIONE Il - DATI RELATIVI Al FORNITORI E AGLI ACQUIST] DI BENI E SERVIZI

CODICE FISCALE COGNGME owero DENGMINAZIONE NGME (solo per e persone fisiche)
1 2 a
PROVINCIA
K4 | sesso DINASCITA MPORTO COMPLESSIVO DEGLI
MoF) DATA DI NASCITA COMUNE (0 STATO ESTERO) DI NASCITA (sigla) ACQUISTI DI BENI E SERVIZI  CODICE STATO ESTERO
4 5 giomo mese anno & L 8 ]
i 'm
1 2 a
K5
4 S gioma  mese anno 6 ? ] ]
l 00
1 2 3
K6
4 5 giomo mese  anno & 7 a 9
é 00
1 2 a
K7
4 S giomo  mese . Enod & 7 ] ]
| ,00
1 2 a
Ka
4 S giomo  mese anno 8 7 8 a
E 00
1 2 a
K9
4 S giomo mese  anna & 7 B 9
| ,00

QUADRO L - Ulteriori dati

L1

CODICE IMPORTO
REDDITI PRODOTT! IN EURO CAMPIONE DITALIA ! 2

02297/0331481
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ML AR YR VPO T Y IU JULOPU LITIUS3I0, T T PARLINING T OUAINTUIYVIE ML IO Y Y EUHVIEIN T AGEINAIA DELLE ENIKAIE DEL 1 9/UT1/2U01Y E SULUESSIVE MUDIFILHE

' AGENZIA DELLE ENTRATE

RICEVUTA DELL'AVVENUTA CONSEGNA DELLA

DICHIARAZIONE MOD. 730 E DELLA BUSTA

MOD. 730-2 PER IL C.A.F. O CONTENENTE IL MOD 730-1
PER IL PROFESSIONISTA ABILITATO
REDDITI 2018 .
Modello 730 integrativo RECIRT di pagine
1 1
S| DICHIARA CHE
COGNOME NOME CODICE FISCALE
RABITO LUIGI RBTLGUS5A20H1 63H
COGNOME NOME CODICE FISCALE
HA/HANNO CONSEGNATO IN DATA 30/05/2019 LA DICHIARAZIONE MOD. 730/2019 PER | REDDITI

Cl n.
El n
E8 n.
ES n
E21
E41
E42
E43
E61
E61
E61l
E6l
E61
E6l

e S s T o [ [ o SR o B s B <« B

H R R R NN R WD R R

Sl IMPEGNA |:| NON SI IMPEGNA

ELENCO DEI DOCUMENTI ESIBITI

Cu lavoro dipendente tempo indeterminato
Scontrini fiscali acquisto farmaci
Fatture rilasciate dal veterinario
Ricevute corsi istruzione universitaria
Ricevuta contributi previdenza obbligatori
Bonifici recupero patrimonio edilizio
Bonifici recupero patrimonio edilizio
Bonifici recupero patrimonioc edilizio
Bonifici involucro edificio
Fatture/ricevute fiscali invol.edif.
Asseveraz.tecnico abilitato invol.ed.
Certificaz. qualificaz. energetica

Copia scheda informativa (all. e)
Ricevuta invio doc. a enea

2018
2018
2018
2018
2018
2012
201.3
2017
2012
2012
2012
2012
2012
2012

2018, IL MOD. 730-1 PER LA SCELTA DELLA DESTINAZIONE DELL'OTTO, DEL CINQUE E DEL DUE PER MILLE DELL'IRPEF. HA/
HANNOC INOLTRE ESIBITO | SOTTOELENCATI DOCUMENTI RELATIVI Al DAT] ESPOSTI NELLA DICHIARAZIONE. IL C.AFF. O IL
PROFESSIONISTA ABILITATO, SULLA BASE DEGLI ELEMENTI FORNITI E DEI DOCUMENTI ESIBITI, SI IMPEGNA AD ELABORARE LA
DICHIARAZIONE E A TRASMETTERLA IN VIA TELEMATICA ALL'AGENZIA DELLE ENTRATE, PREVIA VERIFICA, TRAMITE IL
RESPONSABILE DELL'ASSISTENZA FISCALE, DELLA CORRETTEZZA E LEGITTIMITA DEI DATI E DEI CALCOLI ESPOSTI. IL CAF O IL
PROFESSIONISTA ABILITATO INOLTRE, A SEGUITO DELLA RICHIESTA RISCONTRATA NEL MODELLO 730,

AD INFORMARE DIRETTAMENTE IL CONTRIBUENTE DI EVENTUALI COMUNICAZIONI DELL'AGENZIA DELLE ENTRATE RELATIVE ALLA
PRESENTE DICHIARAZIONE.
TIPOLOGIA

IMPORTO

973959, 00
600,00
220,00

1470,00
1527,00
39439,00
11888, 00
3494,00
41987, 00
0,01
0,01
0,01
0,01
0,01

FIRMA DELL'INCARICATO DEL C.AF. O
DEL PROFESSIONISTA ABILITATO ...

BRUGALETTA FRANCESCO
(COD. FISC. BRGFNC55B03H163A)

FIRMA DEL CONTRIBUENTE ...

RABITO LUIGI

02297/0331481
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MODELLO 730-3 redditi 2018

prospetto di liquidazione relativo all'assistenza fiscale prestata

I:] 730 reftificativa

=0, . W
f ;ge nzia §
swentrates

dell’ Agenzia delle Enirate relafive alla presente dichiarozione
CODICE FISCALE

SOSTITUTO D'IMPOSTA O C.AF.
O PROFESSIONISTA ABILITATO 01507330932

I:I 730 integrativo

‘?: I:I Impegno ad informare il contribuente di eventuali comunicazieni

Comunicazione dali reftificati
CAF o professionista

[

Sostituto, CAF

Modello N.

o professionista non delegato

COGNOME E NOME O DENOMINAZIONE

CAF CGN SPA

M, ISCRIZIOINE ALBO DEI CAF

73

RESPONSABILE ASSISTENZA FisCALE DGNGLG63M09GB888C

DEGAN GIANLUIGI

DICHIARANTE RBTLGUS55A20H163H

RABITO LUIGI

CONIUGE DICHIARANTE

REDDITI AGRARI

REDDITI DEI FABBRICATI

ALTRI REDDITI

IMPONIBILE CEDOLARE SECCA

1
2
3
A | REDDITI DI LAVORO DIPENDENTE E ASSIMILATI
5
[}
7

Reddito abitazione principale & pertinenze (non soggette o IMU)

PONIBILE E DELE

mnﬁ;‘?i? T

11 | REDDITO COMPLESSIVO

OLER & FPAKLINEKD dpA — Yia Jacopo Linussio, | — PUKUENUNE — LUNFURME AL FPRUYYEUIMEN 1O AGENZIA DELLE ENIKAITE DEL 15/01/2018 E SUCCESSIVE MODIFICHE

12 | Deduzione abitezione principcle e pertinenze {non soggette a IMU| 772 ,00 ,00
13 | ONERI DEDUCIEILI 1.527 oo 00
14 | REDDITO IMPONIBILE 96.495 o 00
15 | Compensi per attivita sportive diletianiistiche cen ritenuta a titalo d'imposta 00 00
IMPOSTA LORDA i .00

ol Y

21 | Detrozione per coniuge a carico 00| 00
22 | Detrozione per figli a carico ,00 .00
23 | Ukeriore detrezione per figlh a carico ,00) .00
24 | Delazione per alii familiari ¢ carico .00 .00
25 | Detrazione per reddili di lavero dipendente Q0] .00
26 | Detrazione per redditi di pensicne ,00) Q0
27 | Detrazione per reddifi assimilati o quelli di lavoro dipendente e aliri reddii 00 .00
28 | Detrazione oneri ed erogazioni liberali 386 oo .00
29 | Dehazione spese per interventi di recupere del patrimonio edilizio e per misure anfisismiche 2.741 o 00
30 |Delrozione spese arredo immobili rstrutiurati 00 .00
31 | Delrazione spese per inlervenli di risparmio energelico 2.308 oo .00
32 | Delrazione spese arrede immobili giovani coppie 00| 00
33 | Delrazione IVA per acquisto abilozione classe energelica A o B ,00) .00
37 | Derrazioni inquilini cen contratie di locazione e cffito ferreni agricoli ai giovani 00 00|
38 | Alire deirazioni d'imposta 00 00|
41 | Credilo d'imposta per il riacquisto della prima casa 00 ,00]
42 | Credilo d'imposio per l'incremento dell'occupazione 00 .00
43 | Credilo d'imgosta reintegro anticipazioni fondi pensione 00| ,00)
44 | Credito d'imposia per mediazioni .00 00|
45 | Credilo d'imposta per negoziazicne e arbilrcto 00| ,00)
48 | TOTALE DETRAZIONI E CREDITI D'IMPOSTA 5.436 o a0

IMPOSTA NETTA |

51 | Credito d'imgosta per aliri immabili - Sisma Abruzzo .00 00|
52 | Credito d'imposia per I'chitazione principale — Sisma Abruzzo 00 .00
53 | Credilo d'impesia per imposte pagete all'eslere, .00 .00
54 | Credito d'imposta per ercgazioni cullura 00 ,00)
55 | Credito d'impesta per ercgazioni scuolo .00 ,00)
56 | Credito d'impesia per videoscrveglianze 00 00|
57 | Alni crediti d'imposta .00 .00
58 | Crediti residui per detrazioni incopienti 00 00|
59 | RITENUTE 35.386 00 .00
60 | DIFFERENZA -6.159 00 .00

02297/0331481
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ECCEDENZA DELUIRPEF RISULTANTE DALLE PRECEDENTI DICHIARAZIONI

ACCONTI VERSATI

Restituzione bonus fiscale 2 straordinario

Detrazioni e cradiii gié imborsali dol sostituto

Benus IRPEF speitante

Bonus IRPEF riconasciuto in dichiarazione

Restituzione Bonus IRPEF non spettante

REDDITC IMPONIBILE

ADDIZIONALE REGIOMALE ALL'RPEF DOVUTA

ADDIZIONALE REGIONALE ALL'IRPEF RISULTAINTE DALLA CERTIFICAZIONE

ECCEDENZA ADDIZIONALE REGIONALE ALL'IRPEF PRECEDENTE DICHIARAZIONE

ADDIZIONALE COMUNALE ALL'IRPEF DOVUTA

ADDIZIONALE COMUNALE ALL'IRPEF RISULTANTE DALLA CERTIFICAZIONE E/O VERSATA

ECCEDENZA ADDIZIONALE COMUNALE ALL'IRPEF PRECEDENTE DICHIARAZIONE

ACCONTO ADDIZIONALE COMUNALE ALL'IRPEF 2019

L

{‘)1;"‘!“ ¥ A S bt Jese:

A LOCAY e

ACCONTO ADDIZIONALE COMUNALE ALL'IRPEF 2019 RISULTANTE DALLA CERTIFICAZIOMNE

CEDOLARE SECCA DOVUTA

Modello N. :

81 | DIFFERENZA
82 | ECCEDENZA CEDOLARE SECCA RISULTANTE DALLA PRECEDENTE DICHIARAZIONE
83 | ACCONITI CEDOIARE SECCA VERSATI PER IL 2018
Q IE [ ‘ Rg;iir\!c:/ Importi non CREDHd-! cui da utilizzare in R e Importi DEE-m

f Comune rimborsabili Credita ccrll'lEEgsnzinne aonF24 di cui da rimborsare do nur?eersare Importi da troftenere/versare
91 | Reer F ool 6.15900 ool 6.159 qal 00/’ 00
92 | ADDIZIONALE REGICINALE IRPEF 16 00 26,00 .00 26.00 00 00
93 | ADDIZIONALE COMUNALE IRPEF H163 .00 14.00 .00 14,00 .00 00
94 | PRIMA RATA ACCONTC IRPEF 2019 00
95 | SECONDA O UNICA RATA ACCONTC IRPEF 2016 .00
96 | ACCONTO 20% REDDITI TASSAZIONE SEPARATA ,00 .00
97 | ACCONIOADDIZIONALE COMUNALE 20i9 | .00
98 | IMPOSTA SOSTITUTIVA PREAAI DI RISULTATO E WELFARE AZIENDALE 00 .00
99 | CEDOLARE SECCA LOCAZIONI | el 00 00 00 00 00
100 | PRIMA RATA ACCONTO CEDOLARE SECCA 2019 ,00
101 | SECONDA O UNICA RATA ACCONIO CEDOLARE SECCA 2019 00

[ 2 Codice SRECHL S

i i 'Eec?'i?::: L’:’"Fi‘;f:; :QiTi Credilo m;:&ﬂ': l':'% 4 | dicuidarimborsare | 4o r!;p:eﬁ:sure Imperti da trattenere/versare

111 | RPEF 7 ool oo’ oo oo 00 00
112 | ADDIZIONALE REGIONALE IRPEF .00 ,00 ,00 ,00) .00 00
113 | ADDIZIONALE COMUNALE IRPEF 00 ,00 ,00 ,00 00 .00
114 | PRIMA RATA ACCONTC IRPEF 2019 ,00
115 | SECONDA O UNICA RATA ACCONTO IRPEF 2016 .00
116 | ACCONTO 20% REDDITI TASSAZIONE SEPARATA 00 .00
117 | ACCONTO ADDIZIONALE COMUNAIE 2019)] | .00
118 | IMPOSTA SOSTITUTIVA FREMI DI RISULTATO E WELFARE AZIENDALE .00 .00
119 | CEDOLARE SECCA LOCAZIONI | .00 .00 00 00 .00 .00
120 | PRIMA RATA ACCONTO CEDOILARE SECCA 2019 ,00
121 | SECONDA © UNICA RATA ACCONTC CEDOLARE SECCA 2019 .00

SEER & FARINERS SpA — Via Jacopo Linussio, | = PORDENONE — CONFORME AL PROVVEDIMENTO AGENZIA DELLE ENTRATE DEL 15/01/2019 E SUCCESSIVE MODIFICHE
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Modello N. ig1 |

130 | Residuo credilo d'impasia per erogazicne culluia 00
131 | Residuo crediic d'imposta per il riccquisio della prima casa da ulilizzare in compensazicne .00 ,00
132 | Residuo cradito d'imposte per ['incremento dell'accupazione da utilizzare in compensozione 00 00
133 | Residuo crediio d'impesia per |'obitaziens principale - Sisma Abruzzo 00 .00
134 | Residue credito d'impuste reintegro anlicipazioni fondi pensione .00 ,00
135 | Residuo credito d'impasta per mediazioni 00 00
136 | Telale spese senitarie raleizzate nelle presente dichiarazione [righi E1, E2 & E3) 00 00
137 | Reddito di riferimento per agevelozioni fiscali (con imponibile cedolare secca locazicnil 98,794 .00 .0
138 | ACCONTO IRFEF 2019 | Reddilo camplessivo ,00 ,00
T139 | CASIPARTICOLARI Imperto su cui calcolare I'accanto ,00 ,00
141 [ ACCONT 2019 Prima rata acconlo IRPEF .00 .00
142 ::l:\l?EAglP\i’&Nf\i'EdﬂTE Acconto addizionale comunale ,00 0o
143 | NELMCD. 730/2019 Prima rta acceonto cedolare secca 00 ,00
Anno 4» Totale credito utilizzato Stato Credito ulilizzato Stato Credito utilizzato
as [Cotroee e F i o T %
146 CONIUGE DICHIARANTE 00 00 00
147 | Reddiii fondiori non imponibili 63 .00 00
148 | Reddilo abilazione principele e pertinenze (soggette o IMU] .00 00
149 | Residuo deduzicne somme rastilvite .00 00
150 | Residuo erogazioni scuola ,00 00
151 | Residuc credile d'imposta per negeziczione & arbitrate ,00 00
152 | Residuo credile d'imposta per videosorveglianza ,00 .00
153 | Residuc erogazioni liberali ONLUS, OV e APS ,00 .00
160 | Credito dimposta DICHIARANTE Rata 2017 [ 00[Rata2018" .00
per erogazione cultura CONIUGE DICHIARANTE | Rata 2017 (00[Rata2018 00
RISULTATO DELLA LIQUIDAZIONE
RICHIESTA DI RATEIZZAZIONE DEI VERSAMENTI DI SALDO E DEGLI EVENTUAL ACCONTI IN | I RATE SALDO E PRIMO ACCONTO  [SECONDO O UNICO ACCONTO
IMPORTO CHE SARA’ TRATTENUTO DAL DATORE DI LAVORO O DALL’ENTE PENSIONISTICO IN BUSTA PAGA ’ =
161 | Salkdo e primo acconto nel mese di luglio {agosio/satlembre per i pensionali]. Secondo o unica acconio rel mese di novembre
Nel caso di richiesta di rateizzazione il saldo ed il prime acconto saranne ripartiti in bese al numero di rate richiesto 00 .00
IMPORTO DA VERSARE CON IL MOD. F24 [dipendenti senza sestituto).
162 | Saldo e primo accanio nel mese di giugno. Secondo o unico acconto nel mese di novembre.
Par il dettaglio delle imposte do versare vedere i righi da 231 g 245 00 00
CREDITO
163 IMPORTO CHE SARA’ RIMBORSATO DAL DATORE DI LAVORO O DALUENTE PENSIONISTICO IN BUSTA PAGA
MNel mese di luglio (agesto,/settembre per i pensionati| 6.199 00
164 | IMPORTO CHE SARA’ RIMBORSATO DALL'AGENZIA DELLE ENTRATE (dipendenti senza sosituto)
171 | IRPEF .00
172 | ADDIZIONALE REGIONALE IRPEF .00
173 | ADDIZIONALE COMUNALE IRPEF ,00
174 | ACCONTO 20% REDDITI TASSAZIONE SEPARATA .00
175 | IMPOSTA SOSTITUTIVA PREAMI DI RISULTATO 00
176 | CEDOLARE SECCA LOCAZIONI 00
178 | IMPCRTO CHE SARA’ RIMBORSATO DAL DATORE DI LAVORO O DALL'ENTE PENSIONISTICO IN BUSTA PAGA 00
179 | IMPORTO CHE SARA’ RIMBORSATO DALL'AGENZIA DELLE ENTRATE (dipendenti senza sostituto) 0

SCEN O FARIINEKD OPA — VIO JGCOPO LINUSSIO, | — PUKDENUNE — LUNFUKME AL PRUVVEDIMENIO AGENZIA DELLE ENTRATE DEL 15/01/2019 E SUCCESSIVE MODIFICHE
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Modello N, ‘

DATI PER LA COMPILAZIONE DEL MODELLO F24

-SEGUE

E29 - PER IL CALCOCLO DELLA DETRAZIONE DEL 12% LE SPESE SANITARIE INDICATE NEI RIGHI
E36 - IMPCRTO RIDOTTO DELL'IMPORTC DI € 129,00.
M02 - NCN E STATA EFFETTUATA LA SCELTA PER LA DESTINAZIONE DELL'S8 X 1000 DELL'IRPEF.

El E/O E2 SONO STATE RIDOTTE DI € 129,00,

AI SENSI DI LEGGE.

FIRMA DEL DATORE DI LAVORO O DEL RAPPRESENTANTE DELL'ENTE EROGANTE O
DEL RESPONSABILE DELL'ASSISTENZA FISCALE DEL C.A.F. O DEL PROFESSIONISTA ABILITATO

Firma Elettronica:

DEGAN

GIANLUIGI

IDi ANTEE T CoDICE TRIBUTO. ['ANNO o areumento || pegionereuune | Coeoiio (oA Quaneo |) [jad oo SO
IRPEF 4001 2018 .00 .00
ADDIZIONALE REGIONALE IRPEF 3801 2018 .00 .00
ADDIZIONALE COMUNALE IRPEF 3844 2018 .00 00
CEDOLARE SECCA LOCAZIONI 1842 2018 .00 .00
SOOMOD.730| ACCONTO 20% TASSAZIONE SEPARATA 4200 2018 00
INTEGRATVO| |\POSTA SOSTITUTIVA PREMI DI RISULTATO 1816 2018 .00
TOTALE .00 00
[1DA 00152 ' CODICE TRIBUTO. ["ANNO DI RESRMENTO | Reiocs e Creno (A QUADRD () | {credlto mom fuperiore & 12 eurol
IRPEF 4001 2018 .00 .00
ADDIZIONALE REGIONALE IRPEF 3801 2018 00 00
ADDIZIONALE COMUNALE IRPEF 3844 2018 ,00 ,00
CEDOLARE SECCA LOCAZIONI 1842 2018 .00 .00
SCOMED.730| ACCONTO 20% TASSAZIONE SEPARATA 4200 2018 .00
INTEGRATIVO| |\ApOSTA SOSTITUTIVA PREMI DI RISULTATO 1816 2018 .00
TOTALE .00 ,00
A VERSARE MOD FZ: ] R A N
, _IMPORTI DA VERSARE - GIUGNO " CODICE TRIBUTO [ANINO 01 RFERMENTO | Recioqe R e IMPORTO DA VERSARE
5 231 | IRPEF 4001 2018 00
§ 232 | ADDIZIONALE REGIONALE IRPEF 3801 018 00
= 233 | ADDIZIONALE COMUNALE IRPEF 3844 2018 .00
Z 234 | PRIMA RATA ACCONTO IRPEF 2019 4033 2019 .00
§ 235 | ACCONTO 20% TASSAZIONE SEPARATA 4200 2018 00
g’ 236 | ACCONTO ADDIZIONALE COMUNALE 2019 3843 2019 .00
L 237 | IMPOSTA SOSTITUTIVA PREMI DI RISULTATO 1816 2018 .00
I 238 | CEDOUARE SECCA LOCAZIONI 1842 2018 00
2 239 | PRIMA RATA ACCONTOC CEDOLARE SECCA 2019 1840 2019 .00
2 241 | Import relaivi | ADDIZIONALE REGIONALE [RPEF 3601 2018 00
% 242 | i o [T DS ZIONALE COMUNALE RPEF 3844 2018 a0
; 243 | dal dichiorante | ACCONTO ADDIZIONALE COMUNALE 2019 3843 2019 00
Q IMPORTI DA VERSARE - NOVEMBRE
5 244 | SECONDA O UNICA RATA ACCONTO IRPEF 201G 4034 2019 00
g 245 | SECONDA O UNICA RATA ACCONTO CEDOLARE SECCA2019) 1841 2019 .00
Z
2 | MEssAGGl
2
;
3
f
)
3
J

I UL LRI, 1

T
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-egn MODELLO 730/2019 redditi 2018

IL CAF DElI PROFESSIONISTI

RBTLGUS55A20H163H

Codice fiscale

MESSAGG| - continuazione -
------------------------ DICHIARANTE S

MOS - E' STATA EFFETTUATA LA SCELTA PER LA DESTINAZICHE DEL 5 X 1000 DELL'IRBEF.
M12 - NON E STATA EFFETTUATA LA SCELTA PER LA DESTINAZIONE DEL 2 X 1000 DELL'IRPEF.

FIRMA DEL RESPONSABILE DELL' ASSISTENZA FISCALEDEL CAF . . Elettronica: DEGAN GIANLUIGI

TUTELA DELLLA PRIVACY

Ai sensi del Reg. 679/16 in materia di protezione dei dati persanali si informa che il CAF CGN spa ha nominato
responsabile esterno del trattamento I'Incaricato del CAF indicato nel modello 730/2 disciplinando il rapporto di
responsabilita con specifico accordo, come previsto dall'art. 28 del succitato regolamento. Maggiori informazioni sulle
politiche privacy di CGN sono disponibili sul sito www.cgn.it/privacy.

ADESIONE AL CIRCUITO DI GARANZIA NAZIONALE PER CONTRIBUENTI E FAMIGLIE

L'adesione all'associazione CGN Cantribuenti e Famiglie garantisce il controllo della dichiarazione modello 730 con
strumenti certificati e la consulenza fiscale di Professionisti iscritti in Albi. L'Associazione trattera i suoi dati personali
identificativi per fini associativi e di adempimento degli obblighi previsti dallo statuto e dalla legge. La copertura
assicurativa di “CAF CGN SpA”", con un massimale di Euro 3.000.000, tutela contro i danni eventualmente provocati
dall'assistenza fiscale prestata. L'adesione all'Associazione &8 GRATUITA come previsto dallo statuto presente sul
sito www.cgn.it che dichiaro di aver visionato.

g LD R ee————

www.cgn.it

SERVIZICZI

FIRMA DEL CONIUGE DICHIARANTE FIRMA DEL DICHIARANTE

RABITO LUIGI
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VLI AR R VPR T YU JUCOPO WINUSSIO, 1T MURDENWINE — LUNFUKME AL PROVVEDIMENIO AGENZIA DELLE ENTRATE DEL 15/01/2019 E SUCCESSIVE MODIFICHE

MODELLO 730-1 redditi 2018

Scheda per la scelta della destinazione

(Bhtseel)  dell's per mille, del 5 per mille e del 2 per mille dell'IRPEF

=

Da consegnare unitamente alla dichiarazione Mod. 730/ 2019 al sostituto d’impéstu, al CAF.
o al professionista abilitato, utilizzando I'apposita busta chiusa contrassegnata sui lembi di chiusura.

CONTRIBUENTE

P ———————— T T oo —

CODICE FISCALE
(obbligatorie) RBTLGUS55A20H163H

COGNOME (per le donne indicare il cognome da nubile) NOME SES50 (MoF)
DATI
ANAGRAFICI RABITO LUIGI M
DATA DI NASCITA COMUNE (O STATO ESTERO) DI NASCITA PROVINCIA (sigla)
GIORNO , MESE = ANNO
20 {01 (1955 RAGUSA - H163 RG

LE SCELTE PER LA DESTINAZIONE DELL'OTTO PER MILLE, DEL CINQUE PER MILLE E DEL DUE PER MILLE
DELL'IRPEF NON SONO IN ALCUN MODO ALTERNATIVE FRA LORO.

PERTANTO POSSONO ESSERE ESPRESSE TUTTE E TRE LE SCELTE.

SCELTA PER LA DESTINAZIONE DELL’OTTO PER MILLE DELL'IRPEF (in caso di scelta FIRMARE in UNO degli spazi sottostanti)

STATO CHIESA CATTOLICA UNIONE CHIESE CRISTIANE AVVENTISTE ASSEMBLEE DI DIO IN ITALIA
DEL 7° GIORNO
8. 8.:0.6.0.:6.9.6.9.8.9.0.6.0.¢ XXXXXXXXXXXX%XX_ o . XXXXXXXXXXXXXXX ______ ,XX?.{XXXXXXXXXXXX
CHIESA EVANGELICA VALDESE CHIESA EVANGEAL[CA LUTERANA UNIONE COMUNITA’ EBRAICHE ORTO DOSS}A\SCARAD #;EIIRI‘EJI;:EE?ARCATO
i i i i IN ITALIA ITALIANE i
{Unione delle Chiese metodiste e Valdesi) PER LELROPA MERDICL
) $.9.:9.0.6.9.6.0.9.6.6.9.6.9.4 )9.:4.9.9.90.0.6.0.6.0.9.0.0.6.4 ):9:9.9:9:0.9.0:9.6.9.0.9.6.0.4 ):0.0.0.0:0.0:0:9:0.0.0.9.0.04
CHIESA APOSTOLICA IN ITALIA UNIONE CRISTIANA EVANGELICA UNIONE BUDDHISTA ITALIANA UNIONE INDUISTA ITALIANA

BATTISTA D'ITALIA

1.9.9.9.9.6,9.9.9.9,0.9.9.0,9.4 1.:6.:0:0:9.9.0.0.0.9.9.¢.9.9.9.4 ):9.9.9.9.9.9.9.9.9.0.9.9.9.¢.4

ISTITUTO BUDDISTA ITALIANO
SOKA GAKKAI (IBISG)

):9:0.9.9.6.9:6:9.:0.0.6.9.6.9.4

AVVERTENZE

Per esprimere la scelta a favore di una delle istituzioni beneficiarie della quota dell'otto per mille dell'IRPEF, il contribuente
deve apporre la propria firma nel riquadro corrispondente. La scelta deve essere fatta esclusivamente per una delle
istituzioni beneficiarie.

La mancanza della firma in uno dei riquadri previsti costituisce scelta non espressa da parte del contribuente. In tal caso,
la ripartizione della quota d’imposta non attribuita & stabilita in proporzione alle scelte espresse. La quota non attribuita
spettante alle Assemblee di Dio in ltalia e alla Chiesa Apostolica in ltalia & devoluta alla gestione statale.

02237/0331481

RATT.GISSAZNHTAIH

RABITO LUIGI



DAL N NL T LAY AL TN Y Y LUBYILIN I AULINLAIA UELLE CINITRAIC UEL I3/U12U1Y E SUUCUESSIVE MUDIFICHE

T Ly LA,
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coniceriscae | R| B| T L| G| u|5|5|al2]o|a|1]6][3]H]

SCELTA PER LA DESTINAZIONE DEL CINQUE PER MILLE DELL'IRPEF (in caso di scelta FIRMARE in UNO degli spazi sottostanti)

SOSTEGNO DEL VOLONTARIATO E DELLE ALTRE ORGANIZZAZIONI FINANZIAMENTO DELLA RICERCA SCIENTIFICA E DELLA UNIVERSITA’
NON LUCRATIVE DI UTILITA SOCIALE, DELLE ASSOCIAZIONI DI PROMOZIONE
SOCIALE E DELLE ASSOCIAZIONI E FONDAZIONI RICONOSCIUTE CHE OPERANO
NEI SETTORI DI CUI ALL’ART. 10, C. 1, LETT A), DEL D.LGS. N. 460 DEL 1997

FRMA ... BRBII0 Lo s FRMA . 019,919.9.5.9:4:5,9,9,2,0,5.5. SN
ice fiscale del ice fi
E:r?a?iiif;::éj:nmde)|0|1I4|3]8|718|O|8]9|0| ggféﬁiﬂﬁgtf:,!mu,e||X|X|X|X|X|X|X|X|X|X|X|
FINANZIAMENTO DELLA RICERCA SANITARIA FINANZIAMENTO DELLE ATTIVITA’ DI TUTELA,

PROMOZIONE E VALORIZZAZIONE DEI BENI CULTURALI E PAESAGGISTICI
(SOGGETTI DI CUI ALL’ART. 2, COMMA 2, DEL D.P.C.M. 28 LUGLIO 2014)

FRMA )19:0,9,0,0.0,0.6,0.0,0.6,0.0. SN FRMA 0:0.0.0.99.9.90:0.0.0.%.0 SN
odice fiscale del odice fiscale del
Codice fncale del el | X x| x| x| x| x| x| x|x|x|x] o e | El xlx] x| %] x| x]x]|x]x]x]

SOSTEGNO DELLE ATTIVITA’ SOCIALI SVOLTE DAL COMUNE DI RESIDENZA SOSTEGNO ALLE ASSOCIAZIONI SPORTIVE DILETTANTISTICHE RICONOSCIUTE
Al FINI SPORTIVI DAL CONI A NORMA DI LEGGE CHE SVOLGONO
UNA RILEVANTE ATTIVITA’ DI INTERESSE SOCIALE

WA R R XX FRMA S 010,000,000 S
e e e ole) | X X[ X[ X| X[ X|X|X|X|X|X]|
SOSTEGNO DEGLI ENTI GESTORI DELLE AREE PROTETTE
Rwma . KXAXXAXXXXXXXXKX
Co i el iy [ 3] 3 % [ [ [ [ % P [ |
AVVERTENZE

Per esprimere la scelta a favore di una delle finalita destinatarie della quota del cinque per mille dell'IRPEF, il contribuente deve apporre la
propria firma nel riquadro corrispondente. Il contribuente ha inoltre la facolta di indicare anche il codice fiscale di un soggetto beneficiario.
La scelta deve essere fatta esclusivamente per una sola delle finalita beneficiarie.

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

PARTITO POLITICO

):0.9.6:0.0.9.0.9.0.6..6.0.0.

CODICE | XXXXXX FIRMA

AVVERTENZE

Per esprimere la scelta a favore di uno dei partiti politici beneficiari del due per mille dell'lRPEF, il contribuente deve apporre la propria firma
nel riquadro, indicando il codice del partito prescelto. La scelta deve essere fatta esclusivamente per uno solo dei partiti politici beneficiari.

In aggiunta a quanto indicato nell’informativa sul trattamento dei dati, contenuta nelle istruzioni, si precisa che i dati personali
del contribuente verranno utilizzati solo dall’Agenzia delle Entrate per attuare la scelta.

N2297/0331a8/1
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Dichiarazione di Autocertificazione
(D.P.R. 28 Dicembre 2000, n. 445)

ll/la Sottoscritto/a RABITO LUIGI

nato/aa RAGUSA (RG) IL 20/01/1955
residente a RAGUSA (RG) IN VIA F. GAROFALO, 30

consapevole di quanto prescritto dall'art. 75 del D.P.R. n. 445/2000 sulla decadenza dei
benefici eventualmente conseguenti al provvedimento emanato sulla base di dichiarazioni
non veritiere e dal successivo art. 76 sulla responsabilita penale cui & possibile andare
incontro in caso di dichiarazioni mendaci, sotto la propria responsabilita

DICHIARA CHE

a. i soggetti indicati a carico nel Quadro “Familiari a carico” non hanno posseduto redditi
nell'anno d’'imposta 2018..... che concorrono alla formazione del reddito complessivo
per un ammontare superiore a euro 2.840,51, considerando anche:
= |e retribuzioni corrisposte da Enti e Organismi Internazionali, Rappresentanze
diplomatiche e consolari, Missioni, dalla Santa Sede, dagli Enti gestiti direttamente
da essa e dagli Enti Centrali della Chiesa Cattolica;

= |a quota esente dei redditi di lavoro dipendente prestato nelle zone di frontiera ed in
altri Paesi limitrofi in via continuativa e come oggetto esclusivo del rapporto lavorativo
da soggetti residenti nel territorio dello Stato;

= il reddito d'impresa o di lavoro autonomo assoggettato ad imposta sostitutiva in
applicazione del regime fiscale di vantaggio per I'imprenditoria giovanile e lavoratori
in mobilita (art. 27, c. 1-2, D.L. 98/2011), nonché del regime fiscale per le nuove
attivita produttive (art. 13, L. 388/2000);

=l reddito dei fabbricati assoggettato alla cedolare secca sulle locazioni.

b. per i soggetti a carico di pit contribuenti, non & stata complessivamente superata la
percentuale massima del 100%.

c. perisoggetti con percentuale a carico del 100%, la relativa detrazione e stata attribuita
al genitore con il reddito piu elevato.

Esente da imposta di bollo ai sensi dell'art. 37 D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445

Data ..30-0572018 e
Firma del dichiarante (leggibile)

Allegato: Fotocopia documento di riconoscimento.

Dichiaro di essere informata, ai sensi e per gli effetti di cui all’art. 13 del Reg. 679/2016 che i dati personali raccolti
saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente nell’ambito del procedimento per il quale la presente
dichiarazicne viene resa. Sono consapevole che il trattamento dei dati di cui sopra ha come finalita I'attivita di assistenza
fiscale, erogata direttamente dal Titolare (CAF CGN Spa) ovvero dall'Incaricato, nominato Responsabile esterno del
trattamento (art. 28). Sono altresi informato che la base giuridica per poter trattare i dati & rappresentata dall'art 6
comma 1 lett. b), ovvero il trattamento & necessario all’esecuzione di un contratto di cui sono parte o all'esecuzione di
misure precontrattuali adottate su mia richiesta.

Si informa inaltre che Lei & titolare dei diritti previsti dal Reg. 679/16; per maggiori informazioni visiti www.cgn.it/privacy
dove potra trovare i dati di contatto del D.P.O. ed utili istruzioni in merito all'esercizio dei succitati diritti.



Dichiarazione di Autocertificazione
(D.P.R. 28 Dicembre 2000, n. 445)

Il/la Sottoscritto/a RABITO LUIGI
nato/a a RAGUSA (RG) il 20/01/1855

residente a RAGUSA (RG) in VIA F. GAROFALO, 30

consapevole di quanto prescritto dall'art. 75 del D.P.R. n. 445/2000 sulla decadenza dei benefici
eventualmente conseguenti al provvedimento emanato sulla base di dichiarazioni non veritiere e dal
successivo art. 76 sulla responsabilita penale cui & possibile andare incontro in caso di dichiarazioni

mendaci, sotto la propria responsabilita

DICHIARA

........................................................................................................................
........................................................................................................................
........................................................................................................................
........................................................................................................................
........................................................................................................................

Firma del dichiarante (leggibile)
Allegato: Fotocopia documento di riconoscimento.

Dichiaro di essere informato, ai sensi e per gli effetti di cui all’art. 13 del Reg. 679/2016 che i dati personali raccolti saranno trattati,
anche con strumenti informatici, esclusivamente nell’ambito del procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa. Sono
consapevole che il trattamento dei dati di cui sopra ha come finalita attivita di assistenza fiscale, erogata direttamente dal Titolare (CAF
CGN Spa) ovvero dall’Incaricato, nominato Responsabile esterno del trattamento (art. 28). Sono altresi informato che la base giuridica
per poter trattare i dati & rappresentata dall'art 6 comma 1 lett. b), ovvero il trattamento & necessario all'esecuzione di un contratte di cui
sono parte o all'esecuzione di misure precontrattuali adottate su mia richiesta.

a inoltre che Lei & titolare dei diritti previsti dal Reg. 679/16; per maggiori informazioni visiti www.cgn.it/privacy dove potra

At a i ACITATM A Ad bl ndeeeniaal ia eeacita alllacarnisin dai enenitati diritta

Si inform



CONFERIMENTO DELEGA-INFORMATIVA E TRATTAMENTO DEI DATI

IL SOTTOSCRITTO

Codice fiscale: RBTLGUS55A20H163H

Cognome e Nome: RABITO LUIGI

Luogo e Data di nascita: RAGUSA 20/01/1955

Indirizzo di residenza: RAGUSA (RG) 97100 VIA F. GAROFALO 30

IN QUALITA’ DI RAPP.LEGALE/TUTORE/EREDE DI:
Codice fiscale:

Cognome e Nome:

Luogo e Data di nascita:

Indirizzo di residenza:

CONFERISCE DELEGA

Al centro di assistenza fiscale C.A.F. CGN 8.p.A. - il CAF dei professionisti, Codice fiscale 01507330932, v. Jacopo Linussio |
(Pordenone), Albo dei CAF numero 73, Responsabile dell’ Assistenza Fiscale Degan Gianluigi (DGNGLG63M09G888C).

All’accesso, consultazione ed acquisizione della propria dichiarazione dei redditi precompilata e degli altri dati che I’ Agenzia
delle Entrate mette a disposizione ai fini della compilazione della dichiarazione relativa all’anno d’imposta 2019.

RAGUSA 09/10/2019
Firma per esteso

RABITO LUIGI

Informativa ai sensi degli artt. 13 ¢ 14 del Reg. 679/16 in materia di protezione dei dati personali per i dati tratti da banche dati Agenzia delle Entrate (AdE)

La informiamo che per rendere il servizio da lei richicsto, ¢ necessario accedere a banche dati dell’ AdE contenenti i dati personali dell'interessato alla prestazione, come trattare i dati identificativi deil’eventuale RAPP.
LEGALE/TUTORE/EREDE. Il trattamento di tali dati ha come finalitd I'attivita di assistenza fiscale, crogata dircttamentc dal Titolare (CAF CGN Spa) ovvero dal Professionista incaricato, nominato Responsabile del
trattamento (art. 28). La base giuridica per poter trattare i dati cosi attenuti & rappr dal suo ) espresso con I'apposizione della firma in calee al presente atto, come dalla necessitd di adempicre ad un obbligo
legale o di dare csecuzione ad obblighi contratali/precontrattuali (art.6). I1 conferimento dei dati ¢ obbligatorio per poter rendere il servizio richiesto. [ dati potranna essere canosciuti altresi da personale intemo del
Titolare o del Professionista incaricata. In agui caso i dati non verranno ceduri a terzi o trasmessi in paesi extra-UE, ¢ saranno conservati come per legge., La informiamo che lei & titolare dei diritti previsti dal Reg. 679/16;
per maggiori informazioni visiti www.cgn.it/privacy dove pud trovare i dati del D.P.O. a cui rivolgersi ¢ le modalitd attraverso le quali escrcitare i succitati diritti. lo soteascritto, con la firma in calce, acconsento al
trattamento dei mici dati personali ancorché particolari ¢/o giudiziari, Nell*ipotesi in cui io sia identificato quale RAPP,.LEGALE/TUTORE dichiaro altresi di aver illustrato al soggetto intercssato alla prestazione i
contenuti della presente informativa sul trattamento dei dati ¢ quindi di esprimerne il consenso per suo conto.

Firma per esteso
RABITO LUIGI

NESSUNA SCELTA

All’accesso alle Banche dati INPS/INAIL per prelevare copia del/i Modelli CU 2018 e/o le eventuali lettere di richieste RED e/o ICRIC-ICLAV-ACC AS/PS
(contenenti [a “Stringa Caf) di emissione 2018 relativamente alle pratiche che dovranno essere predisposte dal Caf per conto del contribuente.

Firma per esteso # & X & 8 X 8 & X X

NESSUNA SCELTA

All’accesso alle Banche dati INPS/INAIL per prelevare copia del/i Modelli CU 2019 e/o le eventuali lettere di richieste RED e/o ICRIC-ICLAV-ACC AS/PS
(contenenti la “Stringa Caf™) di emissione 2019 relativamente alle pratiche che dovranno essere predisposte dal Caf per conto del contribuente.

Firma per esteso £ A & B * & 8 & & X

NESSUNA SCELTA

All’accesso alle Banche dati INPS/INAIL per prelevare copia del/i Modelli CU 2020 e/o le eventuali lettere di richieste RED e/o ICRIC-ICLAV-ACC AS/PS
(contenenti la “Stringa Caf™) di emissione 2020 relativamente alle pratiche che dovranno essere predisposte dal Caf per conto del contribuente.

. X X X X X X X X X
Firma per esteso

Informativa ai sensi degli artt. 13 e 14 del Reg. 679/16 in materia di protezione dei dati personali per i dati tratti da banche dati INPS/INAIL

La informiamo che per rendere il servizio da lei vichiesto, ¢ necessario accedere a banche dati di INPS/INAIL - Enti Titolari del Trattamento - i dati | ali dell'i 0 alla prestazione, come trattare
eventualmente dati identificativi del RAPP.LEGALE/TUTORE/EREDE. 11 trattamento di tutti i dati ha come finaliti I'erogazione del servizio in oggetto, dare esecuzione agli accordi teenici stipulati con gli Enti sopra
indicati e quindi adempiere alle altre finalitd previste dalla legge. CAF CGN SpA ¢ stato individuato quale Responsabile del Trattamento ex art. 28 Reg. 679/16. La base giuridica per poter trauare i dati & il suo consenso
espresso con l'apposizione della firma in calee, nonché la necessitd di adempiere ad un obbligo legale o di dare esecuzione ad obblighi contrattali/precontrattuali (art. 6). 1 dati potranno essere conosciuti altresi da
personale interno del Titolare, del Respansabile o del Professionista incaricato nominato Responsabile del trattamento ai sensi dell’art. 28 par. 4. Reg. 679/16. In ogni caso i dati non verranno ceduti a terzi o trasmessi in
paesi extra-UE, e saranno conservati come per legge. La informiamo che potra esercitare i diritti previsti dal Reg. 679/16; per maggiori informazioni, anche sui dati di contatto del DPO, visiti il sito web del Titolare del
trattamento o in alternativa la sezione privacy del sito web del Responsabile del trattamento wwi.can. it/privacy. lo sottoscrilto, con Ja firma in calee, acconsento al trattamenta dei dati personali sopra individuati, ancorché
particolari ¢/o giudiziari (basc giuridica valida qualora non ricorrano altri requisiti di Jiceita). Nell*ipotesi in cui io sia identificato quale RAPP.LEGALE/TUTORE dichiaro altresi di aver illustrato al soggetto interessato
alla prestazione i contenuti della presente informativa sul tratamento dei dati ¢ quindi di esprimernc il consenso per suo conto.

X X X X X X X X X

Firma per esteso

R
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IL CAF DEI PHOFESSIONIETI

INFORMATIVA SUL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI DEL CONTRIBUENTE DICHIARAZIONE
730, DICHIARAZIONE ISEE E PRESTAZIONI SOCIALI AGEVOLATE, DICHIARAZIONE RED E
DICHIARAZIONE DI RESPONSABILITA (MODELLI ICRIC — ICLAV — ACCAS/PS)

A norma degli artt. 13 e 14 del Reg. 679/2016 in materia di protezione dei dati personali & nostra cura fornirle
alcune informazioni relative al trattamento dei Suoi dati personali nel contesto dei Servizi e dell’Attivita svolte

da CAF CGN SPA.

Titolare del trattamento

CAF CGN SPA
con sede in Via J. Linussio, 1 — 33170 Pordenone (PN) in persona del legale rappresentante pro tempore

Responsabhile della Protezione dei Dati (DPO)
Vedi sezione privacy sito web www.cgn.it/privacy

Finalita del trattamento, per le quali & necessario il Suo consenso:

Finalita Base giuridica del
trattamento
Effettuare, su Sua esplicita delega, I'acquisizione del modello 730 | « Suo esplicito consenso

precompilato dall'Agenzia delle Entrate, della C.U. e delle matricole RED — | « Trattamento necessario
INVCIV dallINPS ovvero di altro documento pubblico accessibile presso allesecuzione di un
banche dati pubbliche esterne al CAF. contratto di cui lei & parte
Effettuare l'attivita di assistenza fiscale, quale la dichiarazione 730, | ¢ Suo esplicito consenso

dichiarazioni ISEE, dichiarazione RED e dichiarazione di Responsabilita | « Trattamento necessario
(modelli ICRIC - ICLAV — ACCAS/PS) ed ogni altra attivita che il CAF CGN allesecuzione di un
SPA potra erogare direttamente ovvero tramite il Professionista, che Le sara contratto di cui lei & parte
dallo stesso specificata oralmente, verificando altresi la documentazione da

Lei prodotta, in particolare, per I'attivita di Audit.

Effettuare l'attivita di assistenza alla compilazione di domande volte alla
richiesta di Prestazioni sociali agevolate e Prestazioni a sostegno del reddito
previste da Convenzioni e/o Accordi di servizio, stipulate da CAF CGN SPA
con Enti terzi, anche mediante applicativi esterni al CAF CGN SPA stesso.

Suo esplicito consenso

Trattamento necessario
allesecuzione di un
contratto di cui lei & parte

Raccogliere e trasmettere le dichiarazioni delle situazioni reddituali (modello
RED) e le dichiarazioni di responsabilita (modelli ICRIC — [CLAV —
ACCAS/PS) affinché I'Ente di previdenza possa erogare correttamente le
prestazioni previdenziali e/o assistenziali.

Suo esplicito consenso

Trattamento necessario
all'esecuzione di un
contratto di cui lei & parte

Conservare la documentazione in formato elettronico (anche in
conservazione digitale a norma) ovvero cartaceo come per legge anche per
finalita di verifiche e accertamenti fiscali da parte delle autorita competenti.

Suo esplicito consenso
Trattamento necessario
per adempiere un obbligo

legale al quale & soggetto
il Titolare del trattamento
Altre finalita previste dalla normativa vigente in materia fiscale inerenti | « Suo esplicito consenso
l'incarico professionale conferito. e Trattamento necessario
per adempiere un obbligo
legale al quale & soggetto
il Titolare del trattamento

Nel caso in cui Ella stia trasmettendo al Professionista anche la documentazione per I'attivita di assistenza
fiscale riferita ad altri soggetti interessati, quali parenti, amici o terzi, con la firma in calce Lei attesta di aver
ottenuto specifica procura a prestare, per loro conto, il consenso al Trattamento dei dati contenuti nella
documentazione trasmessa, per le medesime finalita indicate qui sopra, impegnandosi poi a trasmettere loro
copia della presente informativa.

| Suoi dati personali potranno essere trattati dalle societa del Gruppo individuate quali Responsabili del
trattamento - per la lista aggiornata si veda il sito web www.cgn.it/privacy -, solamente per le finalita sopra
riportate, ovvero da altri soggetti o categorie generali di soggetti diversi dal Titolare, quali:

CAF CGN SPA I Caf dei Professionisti - Albo Nazionale CAF Dipendenti n. 73

Via Jacopo Linussio, 1 - 33170 Pardenone {PN)

Tel. 0434 506511 Fax 0434 506534 info@cgn.it www.cgn.it

Cap. Soc. Euro 120.000 V. - P.IVA, CF e Iscr. Reg. Imp. PN 01507330932 R.E.A. 82261
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I CAF DEl PROFESSIONISTI

Soggetti terzi o categorie

Finalita

Societa informatiche

Gestione, manutenzione, aggiornamento dei Sistemi
e software usati dal Titolare per erogare il Servizio
richiesto

Fornitori di reti, servizi di comunicazione elettronica
e servizi informatici e telematici di archiviazione e
gestione informatica dei dati

Hosting, housing, Cloud, SaaS ed altri servizi
informatici remoti indispensabili per l'erogazione
delle attivita del Titolare

Gestione attivita giudiziale, stragiudiziale,
assicurativa

Acquisizione informazioni e documenti necessari
all'adempimento del servizio richiesto

Acquisizione informazioni e documenti necessari

all’'adempimento delle proprie funzioni

Studi legali, arbitri, assicurazioni, periti, broker

Il Professionista legato a CAF CGN SPA a cui lei si
e rivolto per ['attivita di assistenza fiscale
Enti pubblici — Pubbliche Amministrazioni

Le ricordiamo, inoltre, che nel caso in cui la prestazione sia rinvenibile nell'elaborazione di Prestazioni sociali
agevolate, dichiarazione RED e dichiarazione di Responsabilitd (modelli ICRIC - ICLAV - ACCAS/PS), il
Titolare del trattamento &, nel primo caso, il Comune o altro Ente designato dove viene presentata la domanda,
e I'NPS negli ultimi due. CAF CGN, invece, va ad assumere il ruolo di Responsabile esterno, debitamente
designato ai sensi e per gli effetti dell'art. 28 Reg. 679/16. Pertanto per questi servizi potra chiedere contezza
circa il trattamento dei suoi dati personali direttamente all’Ente, come fare istanza per il tramite del CAF stesso,
o del Professionista cui lei si & rivolto, altresi designato quale Responsabile esterno, che sapranno indirizzarla
nel modo migliore per permetterle di esercitare i suoi diritti, alla stregua di quanto riportato di seguito per
I'attivita di assistenza fiscale prestata da CAF CGN SPA in qualita di Titolare.

Le illustriamo di seguito il periodo di conservazione dei dati personali oppure, se non & possibile, i criteri
utilizzati per determinare tale periodo:

Periodo di conservazione o criteri
determinarlo

Come previsto dalla legge

Dati personali e documenti per

Anagrafica, Dati sul Servizio, comunicazioni,

contratto

Documenti consegnati al Professionista associato a
CAF CGN SPA cui lei si & rivolto per I'attivita di
assistenza fiscale ed acquisiti digitalmente dal

Come previsto dalla legge (a titolo esempilificativo:
almeno 2 anni per documenti relativi a pratiche
ISEE, almeno 5 anni per 730, RED e dichiarazioni di

Responsabilita)

Titolare per le finalita sopra riportate

Desideriamo inoltre informarla che i Suoi dati personali non saranno oggetto di trasferimento in paesi extra-
UE, salvo I'esistenza di apposita decisione della Commissione UE che garantisca, per tali paesi, 'adeguatezza

e la garanzia di trattamento secondo le disposizioni del Reg. 679/16.
La informiamo dell'esistenza di alcuni diritti sui dati personali e come esercitare gli stessi nei confronti del

Titolare:

Diritto Descrizione Modalita per renderlo
effettivo
Diritto di revoca | Lei ha il diritto di revacare il consenso in qualsiasi momento | Portale privacy per

per tutti quei trattamenti il cui presupposto di legittimita & una | I'esercizio dei diritti
Sua manifestazione di consenso, come indicato nella tabella
delle finalita qui sopra descritta.

La revoca del consenso non pregiudica la liceita del
trattamento precedente.

Lei potra richiedere: a) le finalita del trattamento; b) le
categorie di dati personali in questione; ¢) i destinatari o le
categorie di destinatari a cui i dati personali sono stati o
saranno comunicati, in particolare se destinatari di paesi
terzi o organizzazioni internazionali; d) quando possibile, il
periodo di conservazione dei dati personali previsto oppure,
se non €& possibile, i criteri utilizzati per determinare tale

del consenso (art.
13 commal ll lett. ¢
e art. 9 comma I
lett. a GDPR)

www.cgn.it/privacy

Portale privacy per

Diritto di accesso
I'esercizio dei diritti

ai dati (art. 15)

www.cgn.it/privacy
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periodo; e) |'esistenza del diritto dell'interessato di chiedere
al Titolare del trattamento la rettifica o la cancellazione dei
dati personali o la limitazione del trattamento dei dati
personali che lo riguardano o di opporsi al loro trattamento;
f) il diritto di proporre reclamo a un‘autorita di controllo; g)
qualora i dati non siano raccolti presso l'interessato, tutte le
informazioni disponibili sulla loro origine; h) I'esistenza di un
processo decisionale automatizzato, compresa la
profilazione di cui all'articolo 22, paragrafi 1 e 4, e, almeno
in tali casi, informazioni significative sulla logica utilizzata,
nonché limportanza e le conseguenze previste di tale
trattamento per l'interessato. Lei ha il diritto di richiedere una
copia dei dati personali oggetto di trattamento.

Diritto di rettifica

(art. 16)

Lei ha il diritto di chiedere la rettifica dei dati personali
inesatti che lo riguardano e di ottenere l'integrazione dei dati
personali incompleti.

Portale
'esercizio dei diritti

www.cgn.it/privacy

privacy per

Diritto all'oblio

(art. 17)

Lei ha il diritto di ottenere dal Titolare del trattamento la
cancellazione dei dati personali che la riguardano se i dati
personali non sono pill necessari rispetto alle finalita per le
quali sono stati raccolti o altrimenti trattati, se revoca il
consenso, se non sussiste alcun motivo legittimo prevalente
per procedere al trattamento, se i dati sono stati trattati
illecitamente, se vi & un obbligo legale di cancellarli, se i dati
sono relativi a servizi della societa dell'informazione offerti a
minori. La cancellazione pud avvenire salvo che sia
prevalente il diritto alla liberta di espressione e di
informazione, che siano conservati per I'adempimento di un
obbligo di legge o per I'esecuzione di un compito svolto nel
pubblico interesse oppure nell'esercizio di pubblici poteri,
per motivi di interesse pubblico nel settore della sanita, a fini
di archiviazione nel pubblico interesse, di ricerca scientifica
o storica o a fini statistici o per 'accertamento, I'esercizio o
la difesa di un diritto in sede giudiziaria.

Portale
I'esercizio dei diritti

www.cgn.it/privacy

privacy per

alla
del
(art.

Diritto
limitazione
trattamento
18)

Lei ha il diritto di ottenere dal Titolare del trattamento la
limitazione del trattamento quando ha contestato I'esattezza
dei dati personali (per il periodo necessario al Titolare del
trattamento per verificare |'esattezza di tali dati personali) o
se il trattamento sia illecito, ma Lei si oppone alla
cancellazione dei dati personali e chiede invece che ne sia
limitato I'utilizzo o se le sono necessari per l'accertamento,
l'esercizio o la difesa di un diritto in sede giudiziaria, mentre
al Titolare non sono pil necessari.

Portale
I'esercizio dei diritti

www.cgn.it/privacy

privacy per

Diritto alla
portabilita (art. 20)

Lei ha il diritto di ricevere in un formato strutturato, di uso
comune e leggibile da dispositivo automatico i dati personali
che la riguardano fornitici ed ha il diritto di trasmetterli a un
altro se il trattamento si sia basato sul consenso, sul
contratto e se il trattamento sia effettuato con mezzi
automatizzati, salvo che il trattamento necessario per
l'esecuzione di un compito di interesse pubblico o connesso
all'esercizio di pubblici poteri e che tale trasmissione non
leda il diritto di terzo.

Il dirito si
aprendo
procedura
DPO

presso

esercita
idonea

Diritto di rivolgersi
all’'autorita

Garante per la
protezione dei dati
personali (art. 77)

Fatto salvo ogni altro ricorso amministrativo o
giurisdizionale, se Lei ritiene che il trattamento che lo
riguarda violi il regolamento in materia di protezione dei dati
personali, ha il diritto di proporre reclamo a un'autorita di
controllo, segnatamente nello Stato membro in cui risiede
abitualmente, lavora oppure del luogo ove si & verificata la
presunta violazione.

CAF CGN SPA Il Caf dei Professionisti - Albo Nazionale CAF Dipendenti n. 73
Via Jacopo Linussio, 1- 33170 Pardencne (PN)
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I CAF DEI PROFESSIONISTI

CONSENSO

Il sottoscritto TACLTO LUIGI creeenneeeen. SUllA base di quanto sopra riportato,

esprime il consenso al trattamento der datl ex artt 9 e 10 Reg 679/16, per le finalita sopra descritte e per ogni
attivita connessa, anche tramite i soggetti responsabili esterni del trattamento sopra citati.

30-05-2019 FIRMA .. -
RABITO LUIGI
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MODELLO 730-1 redditi 2018

Scheda per la scelta della destinazione

Imgenzia gLy . . .
[2tzatel)  dell’8 per mille, del 5 per mille e del 2 per mille dell'lRPEF

Da consegnaré unitamente alla dichiarazione Mod. 730/2019 l sostituto d'imposta, al CAF.

o al professionista abilitato, utilizzando I'apposita busta chiusa contrassegnata sui lembi di chiusura.
CONTRIBUENTE

e e SR S T

CODICE FISCALE
{obbligatorie) RBTLGUS55A20H163H

COGNOME (per le donne indicare il cognome da nubile) NOME SESSO (MaF)
DATI
ANAGRAFICI RABITO LUIGI M
DATA DI NASCITA COMUNE (O STATO ESTERO) DI NASCITA PROVINCIA (sigla)
GIORNO | MESE . ANNO
20 101 (1955 RAGUSA - H163 RG

LE SCELTE PER LA DESTINAZIONE DELL'OTTO PER MILLE, DEL CINQUE PER MILLE E DEL DUE PER MILLE
DELL'IRPEF NON SONO IN ALCUN MODO ALTERNATIVE FRA LORO.

PERTANTO POSSONO ESSERE ESPRESSE TUTTE E TRE LE SCELTE.

SCELTA PER LA DESTINAZIONE DELL'OTTO PER MILLE DELL'IRPEF (in caso di scelta FIRMARE in UNO degli spazi sottostanti)

STATO CHIESA CATTOLUCA UNIONE CHIESE CRISTIANE AVVENTISTE ASSEMBLEE DI DIO IN ITALIA
DEL 7° GIORNO
CHIESA EVANGELICA VALDESE CHIESA EVANGEA.IC: LUTERANA UNIONE CONLUI}ILA‘ EBRAICHE — OSF:‘S(:-'AR% ﬁiﬂR"EDDCEESSkRCATO
i i i i IN ITALI ITALIANE q
(Unione delle Chiese mefodiste e Valdesi) PER LEUROPA MERIDIGHALE
CHIESA APOSTOLICA IN ITALIA UNIONE CRISTIANA EVANGELICA UNIONE BUDDHISTA ITALIANA UNIONE INDUISTA ITALIANA
BATTISTA D'ITALIA

ISTITUTO BUDDISTA ITALIANO
SOKA GAKKAI (IBISG)

AVVERTENZE

Per esprimere la scelta a favore di una delle istituzioni beneficiarie della quota dell'otto per mille dell'IRPEF, il contribuente
deve apporre la propria firma nel riquadro corrispondente. La scelia deve essere fatta esclusivamente per una delle
istituzioni beneficiarie.

La mancanza della firma in uno dei riquadri previsti costituisce scelta non espressa da parte del contribuente. In tal caso,
la ripartizione della quota d'imposta non attribuita & stabilita in proporzione alle scelte espresse. La quota non attribuita
spettante alle Assemblee di Dio in Italia e alla Chiesa Apostolica in Italia & devoluta alla gestione statale.
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SCELTA PER LA DESTINAZIONE DEL CINQUE PER MILLE DELL’IRPEF (in caso di scelta FIRMARE in UNO degli spazi sottostanti)

SOSTEGNO DEL VOLONTARIATO E DELLE ALTRE ORGANIZZAZIONI
NON LUCRATIVE DI UTILITA’ SOCIALE, DELLE ASSOCIAZIONI DI PROMOZIONE
SOCIALE E DELLE ASSOCIAZIONI E FONDAZIONI RICONOSCIUTE CHE OPERANO
NE! SETTORI DI CUI ALL’ART. 10, C. 1, LETT A), DEL D.LGS. N. 460 DEL 1997

FIRMA

Codice fiscale del ] ‘ | | | | | l | ’ l |

beneficiario (eventucle)

FINANZIAMENTO DELLA RICERCA SANITARIA

FIRMA

Codice fiscale del I I | | | | | ' l I I |

beneficiario {eventuale)

SOSTEGNO DELLE ATTIVITA’ SOCIAL SVOLTE DAL COMUNE DI RESIDENZA

RN A
SOSTEGNO DEGLI ENTI GESTORI DELLE AREE PROTETTE
FIRMA I T
ice fi del
e el [ N N N A O I I A
AVVERTENZE

FINANZIAMENTO DELLA RICERCA SCIENTIFICA E DELLA UNIVERSITA’

FIRMA

Codice fiscale del l | | | | I | | | | , l

beneficiario {eventuale)

FINANZIAMENTOQ DELLE ATTIVITA’ DI TUTELA,
PROMOZIONE E VALORIZZAZIONE DEI BENI CULTURALI E PAESAGGISTICI
(SOGGETTI DI CUI ALL’ART, 2, COMMA 2, DEL D.P.C.M. 28 LUGLIO 2014)

FIRMA

Codice fiscale del | | | | | | | I | I l |

beneficiario (eventuale)

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

FIRMA

Codice fiscale del
heneficiario {

P I I O I B

Per esprimere la scelta a favore di una delle finalita destinatarie della quota del cinque per mille dell'IRPEF, il contribuente deve apporre la
propria firma nel riquadro corrispondente. Il contribuente ha inolire la facolta di indicare anche il codice fiscale di un soggetto beneficiario.
La scelta deve essere fatta esclusivamente per una sola delle findlita beneficiarie.

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

PARTITO POLITICO

CODICE

AVVERTENZE

Per esprimere la scelta o favore di uno dei partiti politici beneficiari del due per mille dell'IRPEF, il contribuente deve apporre la propria firma
nel riquadro, indicando il codice del partito prescelto. La scelta deve essere fatta esclusivamente per uno solo dei partiti politici beneficiari.

In aggiunta a quanto indicato nell’informativa sul trattamento dei dati, contenuta nelle istruzioni, si precisa che i dati personali
del contribuente verranno utilizzati solo dall’Agenzia delle Entrate per attuare la scelta.



Risultato della liquidazione 730/2019

Dichiarazione trasmessa in data 30/05/2019
Dichiarante: RABITO LUIGI (C. fisc. RBTLGUS55A20H163H)

Il Sostituto d'imposta: (C. fisc. 01426410880)

ASP DI RAGUSA
Piazza IGEA, 1 - RAGUSA (RG)

effettuera i seguenti conguagli:

IMPORTO DA RIMBORSARE
(Importo che sara rimborsato dal datore di lavoro o dall’ente pensionistico in busta paga)

6199,00

Luglio-Settembre

IMPORTI DA TRATTENERE
(Importo che sara trattenuto dal datore di lavoro o dall’ente pensionistico in busta paga)

Luglio-Settembre

Rateizzazione richiesta in |:| rate

Prospetto di rateizzazione

Mensilita Importo % interessi Importo interessi Importo da trattenere

Luglio
Agosto
Settembre
Ottobre

Novembre
Nota: il presente prospetto & puramente descrittivo. Il Caf trasmettera al sostituto d'imposta il modello 730-

4 con lindicazione della rateizzazione indicata, fermo restando la competenza esclusiva del sostituto in
merito alle modalita operative di rateizzazione (si v. in merito la circolare annuale per |'assistenza fiscale).

Mese di novembre (seconda o unica rata di acconto Irpef)




RICEVUTA CONSEGNA MOD. 730-1 IN BUSTA CHIUSA E DEI DOCUMENTI DI
SUPPORTO AL CAF CGN PER LA COMPILAZIONE DEL MOD. 730/2019

Il/La sottoscritto/a RABITO LUIGI

Ha consegnato in data

il Mod. 730-1 per la scelta della destinazione dell'otto, del cinque e

del due per mille dell'Irpef. Ha inoltre esibito i sottoelencati documenti relativi ai dati esposti nella dichiarazione.
Il C.A.F. o il Professionista abilitato, sulla base degli elementi forniti e dei documenti esibiti, si impegna ad
elaborare la dichiarazione e a trasmetterla in via telematica all'’Agenzia delle Entrate, previa verifica, tramite il
responsabile dell'assistenza fiscale, della correttezza e legittimita dei dati e dei calcoli esposti.

Riceviamo, quindi, i sequenti documenti, da utilizzare per la compilazione del mod.730 /2019

N. doc.ti | N. doc.ti s s
Dichiar. | Coniuge Descrizione documento Righi
Madello CU redditi lavoro dipendente e assimilati — ritenute C1-C14
Redditi di capitale (Certificazione di dividendi, proventi derivanti da contratti di associazione in Di-D2
partecipazione, dai contratti di cointeressenza, conseguiti in caso di recesso, riduz. capitale o
liquidazione anche concorsuale di societa)
Compensi di lavoro autonomao non derivanti da attivita professionale — art. 53, co.2 TUIR (diritti D3
d'autore, brevetti)
Redditi diversi (plusvalenze, lavoro autonomo occasionale) D4 - D5
Redditi soggetti a tassazione separata (Certificazione di utili ed altri proventi equiparati, derivanti D6 - D7
dalla partecipazione qualificata in societa di capitali ed enti commerciali 0 non commerciali, residenti
o non residenti)
Spese sanitarie (fatture, prescrizioni mediche,...) proprie e per i familiari a carico; Spese sanitarie E1-E2
per i familiari non a carico affetti da patologie esenti !
Spese per mezzi atti alla deambulazione e per sussidi tecnico-informatici per disabili E3
Spese per veicoli per disabili; per acquisto di cani guida; per mantenimento cane guida (docum. E4-E5-E81
attestante possesso cane, certificazione riconoscimento handicap)
Attestazioni bancarie di pagamento degli interessi passivi su mutui
E7
Atto di stipula del mutuo e atto di acquisto dell'abitazione, fatture del notaio e di intermediazione E8-E12cod. 8
Autocertificazione di sussistenza dei requisiti per la detrazione degli interessi passivi
E8-E10cod. 9

Recupero edilizio (Attestazioni bancarie, contratto di mutuo e fatture relative a lavori
effettivamente eseguiti)

Documenti per spese relative a costruzione o ristrutturazione abitazione principale sostenute dal '98
all'anno d'imposta

E8 -E10cod.10

Contratto di mutuo e attestazioni bancarie relative a prestiti e mutui agrari

E8 - E1 cod. 11

Spese per frequenza di scuole di infanzia, del primo o secondo ciclo di istruzione

E8-E10 cod. 12

Spese per frequenza di corsi di istruzione universitaria, di perfezionamento/specializzazione
universitaria

E8 -E10cod. 13

Spese funebri (fattura con eventuale annotazione di ripartizione della spesa)

E8 -E10 cod. 14

Spese per addetti all'assistenza personale

E8-E10cod. 15

Spese per attivita sportive dei ragazzi

E8 -E10c¢cod. 16

Spese per intermediazione immabiliare

E8 -E10 cod. 17

Spese per locazioni sostenute da studenti universitari fuori sede

E8 -E10cod. 18

Erogazioni liberali a favore delle popolazioni colpite da calamitd, alle associazioni sportive
dilettantistiche, alle societa di mutuo soccorso e alle societa di cultura Biennale di Venezia

E8 - E10 cod.
da 21, 22 e cod.
24

Altre erogazioni liberali

E8 - E10 cod.
da 25 a 28,
cod.31e cod.35

Spese veterinarie

E8 - E10 cod.29




Spese sostenute dai sordi per i servizi di interpretariato

E8 - 10 cod.30

Contributi versati per il riscatto del corso di laurea per i familiari a carico

E8 - 10 cod. 32

Rette asili nido

E8 -E10 cod. 33

Erogazioni Liberali in denaro al fondo per Ammortamento dei Titoli di Stato

E8-10cod. 35

Certificazione rilasciata dall'assicurazione per premi, assicurazioni sulla vita e centro gli infortuni

E8 - E10 cod. 36

Certificazione rilasciata dall'assicurazione per premi, assicurazioni per tutela delle persone con
disabilita grave

E8 - E10 cod. 38

Certificazione rilasciata dall'assicurazione per premi, assicurazioni per rischio di non
autosufficienza

E8 -E10 cod. 39

Spese per acquisto abbonamenti ai servizi di trasporto pubblico locale, regionale e interregionale E8 -10 cod. 40
Certificazione rilasciata dall'assicurazione per premi aventi per oggetto il rischio di eventi E8 - 10 cod. 43
calamitasi

EB-10 cod. 44

Spese sostenute in favore dei minori o di maggiorenni con disturbo specifico dell'apprendimento
(DSA)

Erogazioni in denaro a favore di ONLUS e/o in favore di partiti politici

E8 - 10 cod. 61/62

Erogazioni liberali in denaro o in natura a favore di ONLUS e Associazioni promozione sociale E8 =10:c0d. 71
(detrazione del 30%)
Erogazioni liberali a favore delle organizzazioni del volontariato (detrazione del 35%) E8-10cod. 76
Spese per canoni di leasing di immobile da adibire ad abitazione principale E14
Contributi previdenziali ed assistenziali obbligatori e contributi volontari E21
Assegni pericdici corrisposti al coniuge (esclusa la quota mantenimento per figli) E22
Contributi per addetti ai servizi domestici e familiari (bollettini di versamento) E23
Erogazioni liberali a favare di istituzioni religiose E24
Spese mediche generiche e di assistenza specifica per disabili e autocertificazione stato di E25
invalidita
Altri oneri deducibili (consorzi di bonifica, spese sostenute per adozioni, ecc) E26
Contributi versati per previdenza complementare E27- E30
Spese per 'acquisto o la costruzione di abitazioni date in locazione E32
Samme restituite al soggetto erogatare in periodo di imposta diversi da quello in cui sona state E33
assoggettate a tassazione
Erogazioni in denaro o in natura in favore di ONLUS, organizzazioni di volontariato e associazioni E36
di promozione sociale
Spese per interventi di recupero del patrimonio edilizio E41 - E53
Spese per I'arredo degli immobili ristrutturati e per I'arredo degli immobili giovani coppie E57 - E58
(50%)
Spese IVA per |'acquisto abitazione classe energetica A o B E59
Spese per interventi di risparmio energetico E61 - E62
Detrazioni canoni locazione: copia contratti di locazione, autocertificazione, contratto lavoro o E71-E72
lettera assunzione
Detrazione per I'affitto di terreni agricoli ai giovani E82
Deleghe bancarie per il versamento degli acconti per anno d'imposta F1
Dichiarazione dei redditi anno precedente; Mod.F24 in caso di compensazioni; eventuale

RS : b e " F3-F4
Comunicazione dell'Agenzia delle Entrate attestante magagiori crediti
Credito per riacquisto prima casa, credito canoni locazione non percepiti, certificazione impaste G1, G2, G4
pagate all'estero

G5-G6

Credito di imposta per gli immobili colpiti dal sisma in Abruzzo

Credito d'imposta per il reintegro delle anticipazioni sui fondi pensione; Credito d'imposta per
incremento dell'occupazione, per mediazioni e APE

G3, G7, G13, G14

Credito d'imposta per erogazioni cultura, scuola, negoziazione arbitrato e videosorveglianza

G9, G10, G11,
G12

Altro




Altro

Altro

Altro

Altro

Altro

Altro

Firma del dichiarante

Consegnadocumenti Data_ /[ _/ Firma dell'Operatore del CAF

Restituzione documenti Data _ / / Firma del dichiarante

Firma dellOperatore del CAF




