CERTIFICAZIONE DI CUI ALUART. 4, COMMI 6-fer e 6-quater, -
DEL D.PR. 22 LUGLIO 1998, n. 322, RELATIVA AL'ANNO

f

CERTIFICAZIONE
NICA

.._e;'ntf'ai:e'

DATI ANAGRAFICl odice fiscale nome_o Denornainczions ome
1 HEY ] i
DATI RELATIVI Co?n EnZe:l 6180590 \ | COMUNE DI rmx;?:vxm . : - H H
AL DATORE DI LAVORO, . [ Do . ‘609 - ;\ irizzo :
ENTE PENSIONISTICO i i i 1 s s i
O ALTRO SOSTITUTO TERRACINA i+ LT ¢ | 04019 | | Piazza Municipio, 1 ;
DIMPOSTA Teleteno, fox Indirizzo di posta elefironica Codice affivila__ ~ Codicesede "~
8 prefisso numero ! 10 E E” E
07737071 ; 841110 ! | ]
DATI RELATIVI Lodice iscQ'e ognome o Denominazione Jome
AL DIPENDENTE, i ' ' | :
PENSIONATO O i PSIFLV64R43H501Y i + PISA i + FULVIA i
ALTRO PERCETTORE 3 . A
DELLE SOMME . Provincia Categorie Event Casi di esclusione
Data di nascita Comune [o Stato estero) di noscita di nascito (sigla) particolari eccezionali  dalla precompilata
mese anie™""" ig . ; P 8 i i 10
03 | 10| 1964 ! iromn i | RM P : !
DOMICILIO FISCALE AL 1/1/2018
Comune Provincia [sigla)  Codice comune Fusione comuni
0 jE P s
{_TERRACINA (LT P ionl20 i i
DOMICILIO FISCALE ALl 1/1/2019
Comune Provincia (sigla) Codice comune Fusione comuni
2 s ] P
DATI RELATIVI
AL RAPPRESENTANTE Codice fiscale
% !
RISERVATO
Al PERCIPIENTI ESTERI Codice di identificazione fiscale estero Localitd di residenza estera
140 4l H
MNon residenti
Via e numero civico Schumacker Codice Stato estero
i - | |
. DATA ! i FIRMA DEL SOSTITUTO DI IMPOSTA
gromo mesg anno

07 I 03 | 2019 IL. DIRIGENTE DR. GIAMPIERO NEGOSSI




Codice fisgzle del percipiente | PSIFLV64R43H501Y

Mod. N. 1 I

- .
CERTIFICAZIONE LAVORO DIPENDENTE, ASSIMILATI ED ASSISTENZA FISCALE
D Al
e Redditi di lovoro dipendente e assimilati Redditi di lavoro dipendente e assimilati
DATI PER LA EVENTUALE con contratto a tempo indeterminato con controtto a tempo deferminato Redditi di pensione Altri redditi assimilati
COMPILAZIONE N 2 [EE) . !
DELLA DICHIARAZIONE i P . i 8 715,80
DEl REDDITI 20 d i
umero di giormi per i quali
RAPPORTO DI LAVORO
Assegni periodici corrisposti speftano le detrazion: = ; Tniorza Perod,
REDDITI dal coniuge Lavare dipendente Pensione Data di inizio Dafo di cessaziane al 31/12 porticolari
i5 i ‘6 07 g giomo T ese GORG TTTE 197 giIoATS T T mese CUUC AT Tm i
RITENUTE
" Addi; | le 2017 Addi | le 2018
Ritenute Irpef Addizionale regionale afl lrpef Ifzr:’ﬂr;:?\ageg‘?nc i IZII?::p%rrY?%Ieosr;ghe
321 P2 i 24
i 90,55} | 6,81 | 6,81
ADDIZIONALE COMUNALE ALLIRPEF
Soldo 2017 Acconto 2018 Saldo 2018 Rapporti cessoti 2018 Acconto 2019
25 526 R ; ?7 i 28 529 H
J Addizioncle regionale Addizionale regionale sospesa
Ritenute Irpef sospese alllrpet sospesa per iratteriute 2018
s Poar P w
ADDIZIONALE COMUNALE ALLIRPEF SOSPESA
Acconto 2018 Salde 2018 su traftenule 2018 @ soldo su fraftenute 2018 in acconto
3 Do P B
ASSISTENZA FISCALE " Assistenza Vaoere Presenza
730/2018 Esito fiscale diretia  istruzion 730/_ _A_thgg_mhvo 730/4 retifi
DICHIARANTE ol 32 iSIR i EE L
SALDO [RPEF 2017
Troftenuto Rimborsato non frattenuto non rimborsato
61 &2 ] T ;
ADDIZIONALE REGICNALE 2017
Trattenuto Rimborsato non frattenufo non rimborsato Codice Regione
72 73 : 74 P75
SALDO ADDIZIONALE COMUNALE 2017
Trattenuto Rimborsato non trattenuto non rimborsato Codice Comune
8 82 83 184 H 85
SALDO CEDOLARE SECCA LOCAZIONI 2017
Trattenuto Rimbarsato non fratfenuto non rimborsato
9 92 93 54 i
IMPOSTA SOSTITUTIVA PREMI DI RISULTATO ACCONTO TASSAZIONE SEPARATA
Tratienuto non iratfenuto Tratienuto non fraffenuto
101 102 1 12
Primo acconto Irpef Secondo o unico acconto Richiesta Acconto addizionale Prima rata di acconto
trattenuto nell’anna Irpef trattenuto nell'anno i minor acconto Codice Comune
i 121 ! E'I 22 : 123 125
Seconda o unica rata " Richiesta Acconto ddlz onale comunale
di minor acconto Acconti Irpef sospesi ﬁ rpe 5050850 Acconti cedolare secca sospesi
128 HE] : HE) ; HES !
INTERESSI PER RATEAZIONE
Erario Regione Comune
141 142 . 143
INTERESS! PER INCAPIENZA/RETTIFICA
Erario Regione Comune
151 132 153
ASSISTENZA . Saldo Iroef . . - - . . -
FISCALE SOSPESA § aldo Irpel lézddmonale regionale allIrpef Sulf]; addizionale comunale alllrpef 1 6/‘\‘cconm tassazione separata s Imposta sostitutiva

Cedolore secca su locazian
166




Codice fiscale del percipiente | PSIFLV64R43H501Y . Mod. N, | 1 |
ASSISTENZA FISCALE
730/2018 SALDO IRPEF 2017
CONIUGE . Trafterivto RiNDETe non frattenuto non rimborsato
261 262 263 1264 ' !
ADDIZIONALE REGIONALE 2017
Trattenuto Rimborsato non trattenuto non rimborsato Codice Regione
271 272 273 : 274 v 25
SALDO ADDIZIONALE COMUNALE 2017
Traltenuto Rimborsato non fraffenuto non rimborsato Codice Comune
281 282 283 8i 1285
SALDO CEDOLARE SECCA LOCAZIONI 2017
Traltenuto Rimborsato non traftenuto non rimborsato
291- 292 293 {294 :
IMPOSTA SOSTITUTIVA PREMI DI RISULTATO ACCONTO TASSAZIONE SEPARATA
Trattenuto non frattenuto Trattenuto nen rattenuto
30 302 3N 312
Primo acconto Irpef Secondo o unico acconto Richiesta Acconto addizionale Prima rata di acconto
trattenuto nell’anno Irpef trattenuto nelfanno i minor acconto comunale allIrpef Codice Comune olare secea
er)) ) 1 a3 e, 1 a2 5% !
i HE H i H H H
Seconda o unica rata Richiesta . Acconto gddizjonale comunale
di_acconto cedolare secca di minor acconto Acconti Irpef sospesi A 3 sospeso Acconti cedolare secca _s_o_ng_u
{327 H 328 a3 . ] 332 1 1333 1
Codice onere Importo Codice onere Imporio Codice onere Imporio
P4 B4aZ : GopeT T P Goas ) pas !
Codice onere Importo Codice onere - Importo Codloe onere Imporio
ONERI DETRAIBILE a7 B P B -351 ) !
Imposta lorda Detrazioni per carichi di famiglia Defrazion: per famiglie numerose Credito riconosciuto per famiglie numerose
vl T 15 7 !
36 164,63; - e i |
Credik to Defraz 1 dipendents,
rperl o;lonler '°°"°s§§ﬂ Credito per famiglie numerose recuperato bt p:rr GVOI;IO it Totale detrazioni per oneri
_ DETRAZIONI 1365 1 1366 HEE Y7 H H
E CRED : 1, 1B i Credlis ion riconGscivio : b :
Delrazioni per canoni di locazione Credito riconosciuto per canoni di locazione per canoni di lacazione Credito per canoni di locazione recuperafo
1369 - T 376 . ) [ T k2 :
: v : Credifo d'impas ' ‘ . )
Totole detrazioni per le |mpos|'e pagate all‘estero Codice stato estero Anno di percezione reddito estero
1373 T4 1375 1376 H
CREDITO DY IMPOSTA APE
Reddito prodotto all'estero Imposta estera definitiva Utilizzato Rimborsato
{377 HE ) Ta79 H 1380 !
H ; i HE H L H
CREDITO BONUS IRPEF
Codice Bonus Bonus erogaio Bonus non erogato Bonus recuperato Codice Bonus Bonus erogato
391 1 1392 T 1393 HE 395 396
Bonus non erogato Bonus recuperato Codice fiscale sostitulo
397 398 399
Pra o Contributi ge;;ﬂen;urccmplemenrare Contnblr:lcl’ r;;urevniﬁ:zc:‘ lc: edplemenere o
complementare dicuiaipunh 1,2,3,de5 dicuigipunh 1,2,3, 485 Data iscrizione dl fondo
411 412 E-A.'I 3 415 giorne  mess anno
PREVIDENZA
COMPLEMENTARE . CON_TRlBUTl FREVlDENZA COMPLEMENTARE LAVORATORI DI P_RlMA OCCU!’AZlONE
porti eccedenti esclusi R - my
Versati nell'anno dai reddm dicvrarpunti1,2,3,4e5 Imparto totale Differenziale Anni residui
416 i M7 HERAT] : R LT :
- N CONTRIBUTI PREVIDENZA CO_MPLEMENTARE PER FAMILIARI A CARICO
Versali Dedotti Non dedotti Codice fiscale del fomiliare a carico
421 a2 HRLFE T 424
N IDENTIFICATIVO DEL FONDO
Codice fiscale Codice fiscale Codice fiscale
425 426 427




Codice fiscole del percipiente | PSIFLV64R43H501Y Mod. N. 1

DATI PREVIDENZIALI
ED ASSISTENZIALI ) Contributi & carico
- Matricola azienda INPS Altro Imponibile previdenziale Imponibile ai fini IVS del lavoratore fratfenuti
SEZIONE 1 i i P P j
INPS LAVORATORI o
SUBORDINATI MESI PER | QUAL E STATA PRESENTATA LA DENUNCIA Uniemens
Tutti con Iesclusione di
18 h
[e1[F] [w] [a] (] [e] [v] [a] [s] [o] [N] [];
SEZIONE 2 Gestione
INPS LAVORATORI a° I} - oy
SUBORDINATI GESTIONE Codice fiscale Amministrazione/Azienda Progressivo Azienda NoiPa dichigrante Pons Prev Cred Enpdep Enom  Anno di riferimento
PUBBLICA B D) | Al T R WIS e i :
¥ 00246180590 i °00000 i P [ M4 1 17 2018 :
Contributi pensionisfici
Imponibile pensionisiico Confribuh pensionistici dovuti a carica lavoratore trattenut Imponibili TFS Contributi TFS
L ) i .20 P i 22 H
Confributi TFS . Contributo Gestione
a carico lovoratore frattenuti Imponibile TFR Contributi TFR dovutr Imponibile Gesfione Credito Credito dovuti
123 ;24 S P02 | d
Contributi Gesfione credito Contributi ENPDEP
: raftenuti o carico del lavoratore Imponibile ENPDEP Cornributi ENPDEP dovuti a corico del lovoratore frattenu Imponibile ENAM
i28 .2 ) P30 i3 P2 :
. § MES| PER | QUAL E STATA PRESENTATA LA DENUNCIA Uniemens
Confribull ENAM fratienuti Tott Singoli mesi
Contribufi ENAM dovuti a carico del lavoratore: 35 - '
i33 ] ; ! :
: | | : (o] [F] [m] [a] [m] [s] [1] [] [s] [o] [n] o]
Periodi refribufivi tto d
Codice fiscale soggetto denuncia i38 SRR T T cananee ! Codice fiscale conguaglio
137 I ) i i
: 3 L el [e)[m] [a] (] [S] [e] [A] [s] [o) [N] [0} |
Imponibile
conguaglio Codice fiscale per denuncia :
140 oadl H H i
| i o] [¥] [m] [a] [#] [s] =
SEZIONE 3 Compensi corrisposti ol parasubordinato Contributi dovuti LﬂJe'ln mgﬁm Contributi versah
INPS GESTIONE T ; e : e : P : ;
SEPARATA i f i ] i i ! i
PARASUBORDINATI o
MESI PER | QUAU E STATA PRESENTATA LA DENUNCIA Uniemens
Tuthi Tutti con l'esclusione di Tipo
s 1) i rapparto Codice fiscale PPAA/Azienda
()] [m] [a] (] [e] [L] [a][s] o] W] [} & & ?
SEZIONE 4 Codice fiscale Ente previdenzidle Denominazione Ente previdenziale
ALTRI ENTI 5] " ) i :
Codice ozienda Categoria Imponibile previdenzicle Confributi dovuti
153 H 154 ' 155 H 156 :
ontributi o carico e
del lavoratore Irattenuti Cortributi versot Altri contributi Importo aliri contributi
157 P : S % ]
DAT ASSICURATIVI Personale
INAIL Qudlifica Posizione assicurativa terriforicle &, Data inizio _ Data Fin;_ 1. 9??.'9?.595’_‘9_"2 viaggionte
il LTI LrP T A1 L




Codice fisgale del percipiente ESIFLV64R43H501Y J Mod. N, | 1

= -
ANNOTAZION) Codi 1 2 3. 4 5 6 7 8 9 10 n 12 13 14 15 16 17 18 19
odice
AL BB BN ZZ
20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 31 32 33 34 35 36 37 38 39
40 41 42 43 44 45 46

AT.Indennita per cariche elettive (art. 50 ¢. 1 TUIR): 715,80,
Periodo di lavoro:
Dal 10/04/2018 al 31/12/2018

BB.Saldo 2018 dell'addizionale comunale all'IRPEF non operata in quanto in possesso dei regquisiti re

per usufruire interamente della fascia di esenzione deliberata.

BN.Acconto 2019 dell'addizionale comunale all'IRPEF non operata in quanto in possesso dei requisiti
per usuf?uire interamente della fascia di esenzione deliberata.

ZZ.L'addizionale regionale dovuta per l'anno 2018 & stata interamente trattenuta.



CER“"CAZ IONE ' PERIODO D'IMPOSTA 2018
UNICA Scheda per la scelta della destinazione
dell’8 per mille, del 5 per mille e del 2 per mille dell'IRPEF

Da utilizzare esclusivamente nei casi di esonero dalla presentazione della dichiarazione
(per le modalite: di presentazione vedasi il paragrafo 3.4)

SOSTITUTO D’IMPOSTA

CODICE FISCALE
{obbligatorio)  po246180590

CONTRIBUENTE

CODICE FISCALE

(obbligatorio) PSIFLV64R43H501Y
COGNOME (per le donne indicare il cognome da nubile) NOME SESSO (MoF)
DATI '
ANAGRAFICI "% =t x
DATA DI NASCITA COMUNE (O STATO ESTERO) DI NASCITA PROVINCIA {sigla}
GIORNO | MESE |, ANNO :
03i 10 I!J.QGﬂx ROMA RM

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 D1 DIO IN ITALIA
DEL 7° GIORNO
CHIESA EVANGELICA VALDESE CHIESA EVANGELICA LUTERANA UNIONE COMUNITA’ EBRAICHE ORTOD(;?SC:ARAD IAI%?_:RI%EESSIARCATO
Uni r i i IN ITALIA - ITALANE i
{Unione delle Chiese metodiste e Valdesi) e RO A MERIOIGIALE
CHIESA APOSTOLICA IN ITALIA UNIONE CRISTIANA EVANGELICA UNIONE BUDDHISTA ITALIANA UNIONE INDUISTA ITALIANA-
BATTISTA D'ITALIA

ISTITUTO BUDDISTA ITAUANO
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 ap-
porre 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 scelfa non espressa da parte del contribuente. In tal caso, la ri-
partizione 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.



CODICEJfISCALEiplsl:lrl:.lvls|4|R|4|3|H|5|0|1|Y|

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

FIRMA

Codice fiscale del I l | | | 1 | l ‘ ‘ i }

beneficiario {eventuale)

FINANZIAMENTO DELLA RICERCA SANITARIA

FIRMA

Codice fiscale del |

beneficiario (eventuale)

SOSTEGNO DELLE ATTIVITA” SOCIALI SVOLTE DAL COMUNE DI RESIDENZA

FIRMA ............................................
SOSTEGNO DEGLI ENTI GESTORI DELLE AREE PROTETTE

. .

FIRMA e R e e e SERERE e

odice fiscale del :

e | O e

AVVERTENZE

SCELTA:PER LA DESTINAZIONE DEL CINQUE PER MILLE DELL’IRPEF (in caso di scelta FIRMARE in UNO degli spazi sottostanti]

FINANZIAMENTO DELLA RICERCA SCIENTIFICA E DELLA UNIVERSITA’

FIRMA

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

beneficiario (eventuale)

FINANZIAMENTO DELLE ATTIVITA' DI TUTELA,
PROMOZIONE E VALORIZZAZIONE DE1 BENI CULTURALI E PAESAGGISTICI
{SOGGETTI DI CUI ALL’ART. 2, COMMA 2, DEL D.P.C.M. 28 LUGLIO 2016}

FIRMA

Codice fiscale del | | | | | |

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 ae| |
beneficiario {eventuale) | | | | |

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 finalités beneficiarie.

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

PARTITO POLITICO

AVVERTENZE

Per esprimere la scelta a favore di uno dei partiti polifici beneficiari del due per mille dell'IRPEF, il contribuente deve apporre la
propria firma nel riquadro, indicando il codice del partito prescelfo. 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.

IN CASO DI UNA O PIU’ SCELTE E' NECESSARIO APPORRE LA FIRMA ANCHE NEL RIQUADRO SOTTOSTANTE.

I} sottoscritto dichiara, sotto la propria responsabilitd, che non & tenuto né
intende avvalersi della facoltd di presentare la dichiarazione dei redditi
{Mod. 730 o REDDITI - Persone fisiche}.

Per le modalita di invio della scheda, vedere il paragrafo 3.4 “Modadlita
di invio della scheda”.

FIRMA



