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’ ‘ Pag. 1
DICHIARAZIONE DELLA POSIZIONE REDDITUALE E PATRIMONIALE
DEGLI AMMINISTRATORI
(art. 14 D, Lgs. n.33; artt 32 e.33 Statuto Comunale; art.3 Regolamento Pubblicita e Trasparenza)

Il sottoscritto Lamioni Annamaria

in qualita di assessore Comunale ai sensi e per gli effetti dell’art.14 del D.Lgs. n.33/2013 e delVart. 3 del
“Regolamento per la pubblicita e |a trasparenza dello stato patrimoniale dei titolari di cariche
pubbliche elettive e di governo”, sotto la propria responsabilita e consapevole delle sanzioni
penali previste dall’art. 76 del D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445, per ipotesi di falsitd in atti e
dichiarazioni mendaci

DICHIARA

quanto segue:
1. che il proprio reddito riferito allanno 2013 & pari ad Euro 54.228,00" , come da copia
dichiarazione redditi allegata, di cui:

1.1. ¢ per indennita o gettoni di presenza percepiti a qualsiasi titolo dal Comune Euro
2,

—

1.1.1 viaggi di servizio e missioni pagati dal Comune pari ad Euro

1.2, da Terreni :
1.3. da Fabbricati Euro __;
1.4, per altri incarichi o rapporti di lavoro dipendente con altre Pubbliche

Amministrazioni e Societa private:

Tipo df incarico o rapporto di lavero3 Tipo di Lavorp4 Comp?:rzooannuo Eventuaii Annotazioni

1.BNL quadro 50.961,00 In quiescenza dal 31.12.2013
2.

3.

1.5. per cariche di Amministratore, Revisore o Sindaco di Societ3
Tino di carica SOCIETA Attivita compenso Annotaziont®
podlcan (denominazione e sede legale anche estera} Economica annuo lordoe nnotazioni
consigliere CSA 3.267,00 Cessata il 23.9.2014

' Indicare il reddito lordo complessivo risultante dalla dichiarazione dei redditi
% Indicare il reddito lordo risultante dal mod. CUD rilzsciato dail’ Amministrazione comunale per Panno di riferimento
*se dipendente indicare il nome della Societ
*se dipendente specificare il tipc di lavoro (impiegato, operaio, quadro, dirigente}
® Specificare se trattasi di Sociata Partecipata dal Comune di San Giovanni Valdarne o fornitrice del medesimo con importi >10.600¢.
Pagina 1di4




s heRacass T SOCIETA o IMPRESA e Y - e S o e
Tipo di carica s s . Annotazioni
= | " {denominaziene e sede legale anche estera) - Economica -
1.6. per titolarita di imprese individuali
{denominazione e sede legale anche estera) Attivita Economica compciegfdooannuo Annotazicni®

1.7. per titolarita o legale rappresentanza di societa aventi rapporti con lo Stato o altre
Pubbliche Amministrazioni per contratti di opera o di

somministrazione, oppure per
concessioni .

. N SOCIETA o IMPRESA (denominazione tipo di rapporto ed ente
Tipo di carica

COMpense annuo
e sede legale anche estera) pubtbilico

Annotazioni”
lordo

1.8. per cariche di rappresentante, amministratore o dirigente di societa e imprese

private sussidiate dallo Stato o da altre Pubbliche Amministrazioni in modo continuativo

Tipo di carica SOCIETA o IMPRESA {denominazione e sede Attivits Economica COMpenso Annotazioni®
legale anche estera) anruo lordo
2. dipossedere i seguenti beni immobili:
BENI IMMOBIL! {Terreni e Fabbricati)
Lo 10 Descrizione T Metri Quaota
Naturz del diritto delrimmobiiet Comune e Provincia quadri titolarita
proprieta Fabbricato Bucine {AR) 95 100
pertinenza fabbricato Bucine (AR) 30 100
3. di possedere i seguenti beni mobili registrati:
BENI MOBIL! ISCRITT! IN PUBBLICI REGISTRI —’
. ’ Anno di Quota o
Autoveicoli (txpo e marca) CV fiscali immatricolazione titolarita Annotazioni
FIAT Panda 2012 100

8 Specificare se trattasi di Societd Partecipata da! Comune di San Giovanni Valdarna o fornitrice del medesimo con importi >10.000£.
7 Specificare se trattast di Societa Partecipata dal Comune di San Giovanni Valdarno o fornitrice del medesimo con importi >10.000€.
8 Specificare se trattasi di Societd Partecipata dal Comune di San Gicvanni Valdarno o fornitrice del medasimo con importi >10.000¢.
* Specificare se trattasi di Societa Partecipata dal Comune di San Giovanni Valdarne o fornitrice del medesimo con importi >10.000€,

0 Specificare a che titoio si detiene i bene: proprietd, comproprieta, superficie, enfiteusi, usufrutto, uso, ahitazicne, servitl, ipoteca
" indicare la tipologia: fabbricato o terrenc

2 Comune e Provincia di ubicazicne anche Esterg
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B e T B N An i - JOFFEASET e v L e
CV fiscali . n-n od " .O,uo“t»:a“
e C-p immatricoiazione titolarit -
1.
Imbarcazioni da diporto i Anno di uota L
¢ P CV fiscali . . . _Q . Annotazioni
immatricolazicne titolarita
1.

4. dipossedere le seguenti partecipazioni in Societa quotate:

N L C | I
Societa n. azioni ont;ivi;re ai Annotazioni

5. dipossedere le seguenti partecipazioni in Societd NON quotate:

Societa n. azioni Contravalore af Annotazioni
i 31.12.

6. che la consistenza dei propri investimenti in titoli obbligazionari, titoli di Stato e in altre utilita
finanziarie detenute anche tramite fondi di investimento, sicav o intestazioni fiduciarie & la
seguente:

; . . . o Centrovalore al L
Tipologia Descrizione emittente n. titolj en 32 132 Annotazioni

7. che, in ordine alle spese sostenute per la campagna elettorale per I’elezione del Sindaco e del
Consiglio Comunale del 25-5/8-6-2014: ( barrare la casella/e che interessa/interessano)

O diaver sostenuto le spese di cui al rendiconto allegato;

O di aver assunto, ai medesimi fini, le seguenti obbligazioni:
a.
b.
c.

O di non aver ricevuto contributi da persone fisiche e/o giuridiche ( se s specificare I'entita e |a
provenienza):

O di essersi avvalso esclusivamente di materiali e mezzi propagandistici predisposti e messi a
disposizione dal partito o daila formazione politica della cui lista ho fatto parte

8. che la propria situazione associativa aji sensi dell'art. 33 comma 1 lett. b) dello Statuto & I3 seguente:

(indicare le Associazioni di cui agliartt. 12 e 36 cod. civ. delle quati fa parte il dichfarante)

Associazione Sede
AVIS Bucine
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FORMATO EUROPEO
PER IL CURRICULUM
' VITAE

INFORMAZION! PERSONALI

Nome
Indirizzo
Telefono
Fax
E-mail

Nazionalita

Data di nascita

ESPERIENZA LAVORATIVA
*Date (da-a)

* Nome ¢ indirizzo del datore di lavoro
* Tipo di azienda o settore

+ Tipo di impiego

* Principali mansioni e responsahilita

ISTRUZIONE E FORMAZIONE

* Date (da-a)
* Nome e tipo di istituto di istruzione o
formazione

* Principali materie / abilita
professionali cggetto dello studio

+ Qualifica conseguita

» Livello nella classificazione nazionale
' (se pertinente)

Pagina I - Curricidum vitae df
Lamion Annameria

ANNAMARIA LAMIONI
V1A FRANCESCO BARACCA 3/A BUCINE
3351242354

Annamaria.lamioni@comunesgv.it

22/05/1952

DAL 1.10.1972 AL 31.12.2013

BNL

quadro

1971
Maturita-scientifica




CAPACITA E COMPETENZE PERSONALI
Acquisite nel corso delia vita e defa carriera

ma non nacessariamente riconosciita fa cortificat]
e diplomi ufficiali,

MADRELINGUA
ALTRE LINGUA

* Capacita di lettura
» Capacita di scrittura
* Capacita di espressicne orale

CAPACITA E COMPETENZE
RELAZIONALI

Vivere e favorare con altre persone, in
ambiente mulficulturale, occupando posti
in cuf la comunicazione & importante e in

situazioni in cui & essenziale lavorare in
squadra (ad es. culfura e spert), ece,

CAPACITA E COMPETENZE
ORGANIZZATIVE

Ad es. coordinamento e amministrazione
di perscne, progetfi, bifanci; sul posto di
lavoro, in aftivité di volontariaio (ad es.
culfura e sport), a casa, ecc.

CAPACITA E COMPETENZE
TECNICHE

Con computer, aftrezzature specifichs,
macchinari, ecc.

CAPACITA E COMPETENZE
ARTISTICHE
Musica, scrittura, disegno ecc,

ALTRE CAPACITA E COMPETENZE

Competenze non precedsntemente
indicate.

PATENTE O PATENTI

ULTERIOR! INFORMAZIONI

ALLEGATI
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Lamioni Annamaria

ORGANIZZAZIONE E GESTIONE RISORSE FINANZIARIE

ZIARIE E UMANE ACQUISITE ATTRAVERSO L’ATTIVIT

TIVITA LAVORATIVA. ESPERIENZA NEL SETTO

RE DELLA P.A ACQUISITA A SEGUITO DI INCARICO DI ASSESSORE
AL BILANCIO.ENTRATE, PM, VICESINDACO PRESSO II, COMUNE DI
BUCINE

ITALIANA

FRANCESE

SCOLASTICO
SCOLASTICO
SCOLASTICO

PLURIENNALE ESPERIENZA

IN ATTIVITA LAVORATIVE CHE HANNO SVILUPPATO CAPACITA RELAZIONALI
E DI SQUADRA

IL RUOLO DI DIRETTORE D! AGENZIA E QUELLO DI ASSESSORE AL BILANCIO
E VICE SINDACO HANNO CONTRIBUITO A FAR SCRESCE COMPETENZE
ORGANIZZATIVE E Di COORDINAMENTO

SUFFICIENTE CONOSCENZA DI COMPUTER E PROGRAMMI GESTIONALI




_LAMANNO3 LAMIONT ANNAMAR IA

MODELLO 730/2014 redditi 2013

STaTO CIViLE

CONTRIBU ENTE

CODIGE BISCALE DEL CONTHIBUENTE'-(Q‘beﬂatorioT

Abmrtaraia.

dichiarazione semplificata dej contribuenti che si avval

LT 5f‘;<
mwntrate

Coniuge
dichiarente

Sapgstro l‘mfmema 130 Intograilea
A.oniica di Al vedais i istrizioni)

Bichiarante

ELABORATO

Gli impert] devone ‘essere

Dichiatazione
congiunta

- 730 sendx
+oalfuta

Rappresentante .
o tutote

Sitwdanl -
Bartioaian

‘CODICE FISCALE DEL RAPPRESENTANTE O TUTORE

LMNNMRS2E62B243G

Mod.N.[ 1 '}

gono dell'assistenza fiscale

indicati in unita di Euro

LM.NNMRS.?EGZBZ&Z&G 1 1
COGNOME.(per 16 dorine indicare |tcﬂgnoma da-nubile]- o NOME:
DATIDEL LAMIONT
CONTRIBUENTE DM‘G@%NA?CW:}ESE wro . COMUNE( Stato’wsfere) DI NASCITA
22 05 195 2 - BUCINE

ANNAMAR IA

SESS0- Mo F)

F
PRBVINCIA (eiglay

telattva gnwoltay . CELIBE.‘NUB]LF :

l CDNIUGATOM [ ]

I l..S.EP*:""'“TG!A', 4] [evorarer

l TUTEATSA | I Mmons -

DOM!CIL]O FISCALE
AL 01/01.’2014

BAHRARE La GASELLA

c Cnnmga .
F1=Primo figlio

F = Figlla

A e Alifa”

Q@ =Figlio'cnn disakilha

FAIVIILiRI A CARICO

- Givohlrisnts n prrdn)-

ill’cad]ce 8l Goifuge va Entlrl:ﬂn annha &

£

DETRAZIONE 1008 -

5
<4

=

§ ‘RESIDENZA, - COMUNE.. FROVINGIA igtel B AT,

& ANAGRAFICA |

- TPOLOBIA Vi, pinzze, vet )~ INGIEIZZO - NUM, civico
S Pa comprlare sola,

E se Varista dal.

& 1/12013aliadata.  FRAZIONE DATADELLA-VARIAZIGNE

S - dit niezione: - : NG . 5 - ANNO :

wo d!al‘lgedsfoéiigi:;?;ne : o e : Dncllwlmazmne p'munnla(a o

o5 : . L peraprmnvnla N -
> TELEFONO E TELPigfggg”; : R - CELLOVARE - - INGIRIZZO DI POSTA ELEFTRONIGA T
| POSTA : !

< ELETTRONICA H

2 TCOMUNETT - PAGVINGIA Taigial

w DOMICILIO FISCALE

F ALO103/2013 | pycryg (B243) AR

w ~ T COMUNE -FROVINCIA {sigha) Casl panisoian
5 DOMICILIO FISCALE Add, I ragionnis
Q AL 31.’12.’20’13-

D .

N COMUNE PROVINGIA tsigh].

DAMENTO FIGLI

COGNOME & NOME DENGMINAZIONE ~

. - PERCENTIALE
] Qo UL YERIORE GETRAZIONE
B 3 P - e B o TPER EAMITGLIE
Sl B stwuer .. FEIGPP49B1 9L123Q : 3 CONAMEN « FrcL)
2 pq FRMO g .
i Lil<(L1: 0 » NUMERD FIGLI
N - MESIDENTY ALL'ESTERO
A A ACARICD DEL CONTRIBLENTE
“F W p
. NUME RO FIGLIIN AFFIDD
e A . - PREADCYTIVOY A CARICO -
: - D BEL CONTRIBLERTE
18

CODICE-FISCALE COMORNE
ISTITUTC NAZIONALE PREVIDENZA SOCIALE 80078750587 ROMA -
PROV. " TIFOLGGIA Pin, plzas; oced  TNBIRTEIE - "NORECRAGE AP, et
. . NZA
RM  VIA _CIRO IL GRANDE 21 00144 sowTToT)
FITAZIONE : T NOMERD 57 FELEFOND. FERR WIRIZZO bi POBTA GLETTRGNIGA g COBICE SEDE

Conforme al Provvedimento del 15/01/2014 e successive modificazioni

. o ; R T R L \C
e - L o [
o DOMIN; W R'EGIME vmcousnce N " g0 pracadenta) |MONBOWTAL T
At ,
,00) Rels) ,09 .
: — 0 | S
Az
.00 .00 89 r—’ —
A3 s
: C0 00 00 e )
£0 00 00 L _
AB ..
00 .09 .00 ) )
AB
00 ,00 00 _ l
.00 00, 00 ) | .
Ag A
.00 .00 ,00) .




LAMANNO3 LAMIONT ANNAMARTIA . ELABORATOQ LMNNMRS2E62B243G

. ) CODICE FISCALE LWNMRS.?EG 28243G Mod. N, L_l_]
QUADRO B REDDIT] DEl FAB _ DAT

SEZIONE | - REDDITI DEI FABBRICATI & -
i ) .z

. 0 - .E.I - 5 = - - '7.. B - ] - BER B E0) 1t y
: : e ' POBSESse - o - - CoNtINtigicrE : ' cag
FlLizzo ) - cOpIcE . CASL - | damamear |+ cOmICE IMUY DOvUTA - CENDLARE, :
o REND!TA: U.TIL!ZZ_O E IR e CANDRE CANOPtIEIDT.I_DCVJ.\..ZI.{?NE PARTICGLAR it | oMU PERIL 2019 T area PART&S!,AHI

T ESTHEMI DY REGITRZ ONE O CONTHATIG

. SERIE [ . NUMERD E'S0TTONUMERG

DRO C REDDITI DI LAVORO DIPENDENTE E A

. ‘SEZIONE{ - REDBITI DI -LAVOR® DIPENDENTE E-ASSIMILATI - - o

SSIMI

Casi particolar -

+ Tipniogia ¥ Indatérrisatar 13 - REDDITO Tpunto 1 CUB-2014) 1 Tlpolo, in. ZIMhie;mihll'ol 3 - REDDITO (Hbntn 1.CUD-2014) . T Tipelogia 2 indstorminaiar {5 . REDDITO tpunts T EUD 20143
i rad_dlpn L Proterminglo radrlte Datecinate rofigifo Datermiante
c1 : : ez, 1 T c3 N ey
IE 1] 50.96100) | [21 [ [T]. 32670 | ] | [7] 00
L._ L TG 3 'rev'i.s'-rf"néf.fé'&féy'_z' ; j = o -
e e
atdinaria A. 47
-, Pergione
g 12
SEZIONE ) - ALTR! REDDITI ASSIMILATI A& s B : :
| RN REODITG fhlnte 3 GUD 2014 - e T RESBITO It 2 CUD 20145 o .- |2 “REBDITO Trintn 2 CUD 7074]
Assagino.del coniige - Assogon del soniigp . .- -Agsaghio del codiuga
S c7 o F _ c8 B
' i _ .00 e = 0 '- .00
- SEZIONE Il - RITENUTE IRPEFE ADDIZIONALE REGIONALE ALLIRPEF .
S IR E ©oe e TRITENDT
co|RITENUTEIRPEF ~
Aptinto BCUD 2014y |
oo SEZIONE W'LR:T‘ENUTE:@EJIZIONALE COMUN o S
RITENCTE AGoONTG | : | RITENUTE AcoonTa -
G114 ADD.LE COMUNALE 2013 C13: ALY LE COMUNALE 2614
(pinie 10 COB 2074 14'710 | tpunta 136UD 2014 00

* SEZIONE V - ALTRI.DATI

TRIBUTG DI s'ouo'AmETA'-TaAﬁENufo
Unta 337 CUD2014)" | L

) QUADRO.D AL

RITERGOTE

,00
—_ 0O
. ,00
SPESE
- , i L S .00 00
b | FEODITI DERWANTE oA ATTIVITA OCCASIONALE .
) oDa QBBLIGHI DI FARE, NON FAH,E:;:REHMETTgﬁ',E . o . 00 00 o0
_SEZIONE |1-- REDDIT).SOGOETTH A TASSAZIONE SEPARATA .
T s U [Ro o pEGoiTe] 2 TABSAZIONE 3 T T T e DR TTEROTE
gl il poreapiti e R T :
3] . fa eradla Iogateri ) o0 oo
ripssie b oned) rmiorsan RO HITENITE

D7} el 20130 alia mailii
" A assaziona sapersin .

.00




LAMANNO3 LAMIONT ANNAMARTA® ELABORATO
CODICE FISCALE LIVENNMRS 2E62RB243 G

LMNNMR52E62B243G

Mod. N. 1

'.SEZIONE l - SPESE PER'LE GUALT SPETTA LA DETRAZIONE D‘IMPO‘ A DEL 19% 0. 2.4% AT

. " - Sphsa’ patolagie arant - i © 7 SPERE BANITARIE
; 1 ulaunohe 2 : INTERESSI pen MUTUT IPOTEGAR
. B1 | epEse SAN'TA“‘E (harare 57 PER UACHUISTG ELL ABJTAZIONF PRINCIPALE
. S 00 1 casalla). 1.152 oo 00
E - - - . GOBIGE SrESA T
TARI :
€2 -gggi&ff,mﬁ NEOZ“,I Thasie caeNm _ ALTRE SPESE X —.
. . . . - . nella FTahella defte Istruzioni
. . : ,00] - : 00
E N R FR S K : K B CADICE EPERA
ES: | SPESE SANITARIE PER PERSONE CON DISABILITA" . ALTRE SPESE
I Sl . . .09 : ] e e .00
Rumero raty i [ P B CONICE BrEnA

B4. | SPESE VEICOULPER. PERSONE Con DISRBILITAY, 70| ALTRE sPEgg -

00f : 00
T : o - ST ST TR I e REaES CODICE SPEEA - o
BB | SPESE PER L'AGOUISTO DI Cani GUInA L . ET1[ mTAEsPEsE - ) :
' . L QO g R 00
g B T - 3 3 I o LT L S T = CONCE BPERA
£8. | BPESE SANITAHIE HATEIZZATE N PHE ,EDFNZA' C o 51'3 'A|“rnr:'s'PEsz )
- : 00 e . . . e . .00
SEZIONE - SPESE E ONERI PER | QUALI SPETTA LA DEDUZIGNE DAL REDDITO CDMPLESS!VO . ’ i C
: Conir:buu ‘;SN Rf‘ valan AT cnntribu (18
52. CONTRIBO Tt PREVIDEN?I AL . R Cantrfbua per, ,arsvfdsnza aompfsmanrare .
Y e ASSISTENZIALI : - o : Esclusi dal sostituts - [ Non esGiusi dal sostizuto -
:00 20027/ BEDUCIAILTA CADINARIA 1 »
. R . Codica flscalg dal soniige T E K . 7
Epg ASSEGNO Ty - 3.497 oo ) .00
AL GOMIUGE ST ] . B T
— T ——— . E28| LAVORATOR! DI £RiMA GCBUPAZIONS
E23). CONTRIBUTI PER ADDETTI Al SERVIZI DOMES I £ FAMILIARY i — s
- . . - FONDLIN SQUILIBRID FINANZ IARIO:
E24]- EROGAZION LIBERALI A FAVORE 14 1STITUZIoN AeGiarsse SR 00 00
S| SPESE MEDIGEE £ D ASSISTIN s e i 00 00
E26| ‘BPESE MEDICHE E DI ASSISTENZA CEI PORTATORLDI HANDICAR !
: S ) N C col: | Fonbe PENSIONE NEGOZiALE DIPENDENTI PuaBle O .
) ; T - ) COBIGE T T B Eé-1 Egclusl daf sostitits .- o © Quots TRR Non'eseiusi dal sostituto
E26] AtTRioneRr DERUCIELI - —_— ‘]2 DA 4 3
d e ) 00 ! .00, ,00 .00
S_EZ:IONE'?:I:!I' ‘ SPESE PER INTERVENTI Dl HE"UPER DE P IMONIO: EDIL]ZIO (DETH .ZIONE DEL 36% ;:41% 50% o 65%}

T . : ) - T PARTCOLARL o . - -
T o Jmmmar . - - : L Titarvg nrdnwminsziqne ] ’ . N, d'ardin
. ANNG, - 2 gy ClODI‘(.'.‘_E-FJSCAL.E_ e e . leina ) A@_‘ oA IMPORTO SPESA e cdin
Ed49f 2 a - e ? : 0

2012 . 3

. SEZIONE B _-:DAETI_-ci:A:;‘AS'-_fAL'_r’:‘r_D:E""_‘ CATIVI DEC = ALTRI DATY,
N-ordimmobile " Condomimn e EOmEE COMUNE | e T BEE URAEOMUNE SATAS T,
1 2 ‘3 ]

1: B243

BN R e ]
CLE “a 7 8

22

g6/,

N. d"ordine
Tmmabll

e
CDNDUTTORE {egirami raglslimlbna mmlrﬂl!n) T OOMANDA ACCATASTAMENTO

s NUKAERO ‘CODIEE UFRItIn - . PROVINGEA LFFICID
DaTa - CL-SERIE T E SOTTDNUMERD AQENZIA ENTRATE DATA NUMERO AGENZIA ENTRATE
3 4 - . 7 B "

Eondvminlo -

. ALTRI
U DT

l @

-_SEZlONE- il ¢ -SPESE PER

" BPESAARAEDO IHMOBLE . : SPEEA-ARREDO WMMOON ¢

E57| spese ARREGO IMMDB It HISTRUTTUFIATI o ) ’
.00 .00
. SEZIONE |V SPESE P’ER INTERV NTI' Dl RTSPARMIQ ENEHGETlCO DETRAZlONE DEL 5'5% o 35%] -
: Lo PERIGDO T pag PERIGD 2008 ) NUMERD :
. INTERVENTO ANNE e e CPARTICOUAR . ot RATEATIONE PATA IMPORTS §7E5A
€61 1 2 3 a 3 n 7 a
,00
00
00
e T . * B .G‘r_('mm_ -wncs.nn..w.s
e '1 SINQUILIRE D ALLDG G A BIBIT) | E')'z i R’ATFE o NDFE.;\”ﬂESID : M"'- B 1 “la
21 ADABITAZIONE PRINCIPALE.. - : gE h;cms R %?xona ENZA,
{ SEZIONE VI - ZIONI-Diip .
R R o N R g . . CONCE
o i DETRAZIONE PERgpEGE"" e o Vevege: AcdiuiSt oIy, sl.z'rrmoomes‘nm " R 1 p
B 1] o MANTENIMENTG DEYCAN GUDA (BB cowmen (AN 2008 00 FB3| ALTRE DETRAZION 00




LAMANNO3 LAMIONT ANNAMARIA ELABORATO LMNNMR52E628243G

Madl\lu

* Asdonto |
eodnlara
sdton RO13
{trattonuis oo &
C .. varsalo gbn:
Mod, F24)

Accanto IRPEF 2013
| figlenlato tarreniftrantalian

Acconto
Addlzxcnale

veran!o con’
Mad, Fa4F]

’ Addrzionale Rugmnala
IRPEF attivita sportive
d:lettantlstmhe

Addrzwnale
F\ewonale

Addlzmnale
Cotnunale

F2 1

Atlﬂ:zlonals Cumunﬂrn
{APEF wieivita sportive
dliul(an!lsllrha

CSEZIGNE ) -

: Adulz Hey,
IRPEF per lavarl
sasintiente utifi

,OO

!mposta
sostitutiva
gisadre AT

FIhL 00

Addizionas Addizinnsls

X Rnnlnnala - Commxle
: il mPEF L0000 . I tRPER e
SEZIONE IV RITENUTE E ACCDNTI SOSPESF PEH EVENT ECCEZIONALI o
2 B 7. i its BN 13 i 0 7
B lmposze
Evariti Addile Cilddde soafitutiva catnlatp contributo
8c0ez2. OORegIcnafe ,00| (:omunale 00} Emdut(lvllé , __8asca (00 salidarata 00
SEZIONE V MISURA DEGLI ACCONTI FER'L® ANNO 2014 E RATEAZIONE DEL SALDO 2.013 ’
4
- Barrara in casalls’ par non eﬂnrluﬂm Versamentl di acconto Barrare'[a casally par non affattnare ‘Versamant; di acconto sdd e
i . Iversnmanli m -accorita; IHPEF IRPEF [ mnsura rnfenére lvarsumentuf: aucnntn add o lmmunsla i carnunaie It mlsura inrenura
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i DICHIARANTE: :

Scelta per 1la destinazione del cingue per mille dell’ IRPEF ncn effettuata dal
contribuente

Per il calcoclo della detrazione del 19% le Spese sanitarie indicate nei righi El e/o E2
BONno state ridotte di Fure 129,00 ai sensi 4i legge

LAMANNO3 LAMIONT ANNAMARIA

Firma del datore di lavoro o del
rappresentante dell‘ente ercgante
o del responsabile dell’assistenza
fiscale del C.A.F o

del professionista akilitato ALBANESE FABIANA
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DATHIDENTIFICATIVI

Sono riportati | codice fiscale, ji cognome e il nome o la denominazione
del sostitute d'imposta o del CAF o del professionista abilitata che ha pre-
stato I'assistenza fiscals, .

Per il CAF viene anche riportato it numero di iscrizione al relative Albo.
Sena, inoltre, riportati il codice fiscals, il cegnome & il nome del contri-
buente e, in caso di  dichiarazione congiunta, del coniuge dichianta,
ai quali & stata prestata 'assistenza fiscaje.

L'impegrio da harte del soggetio che ha prestato 'assistenza fiscale
{CAF o professionista abilitato} ad informare il contribuente dj eventuali
comunicazioni deil’Agenzia delfle entrate relative allg presente dichiara-
zione, & attastato dalla barratura dellg relativa casella,

RIEPILOGO DEI REDDIT

Sonc riportatj per ciascun tipo dj reddito  gli importj determinati sylla
base di quanto indicato nej corrispondenti quadri dal contribuents,
che concorrona alla determinazione del reddito  complessivo ai fini IR-
PEF. Inoitre viene tiporiata I"'ammontare de reddite dei fabbricati loca-
ti con applicazione della cedolare gecca, che guindi non concorre alla
fermazione def reddito complessiva,

In caso di dichiarazione congiunta sono riportati ancha gli importi dai
redditi del coniuge dichiarante.

CALCOLO DEL REDDITO IMPONIBILE E DELL'MPOSTA LORDA

Sono riportati i dat per la determinazione del reddito imponibile e della
relativa imposta dovuta,

L'imperto de! reddito imponibile & ottenyte sottraendo dal reddito: la de-
duzione per I"abitazione principale che i soggetto che presta I"assisten-
za fiscale calcala sulla base dej dati indicati nel quadro B; gli onerj de-
ducibili sulla base di quanto indicato nella SEZ. it del quadro E del Med.
730.

L'impesta lorda & calcolata sulia base delle aliquote carrispondenti agli
scaglioni di reddito.

CALCOLO DETRAZIONI E CREDIT] D'IMPOSTA

L'imposta netta & ottenuta sottraendo dall'imposta lorda;

* le detrazioni per carichi di famiglia (art. 12 dof TUIR};

* le detrazioni per redditi di lavoro dipendente e assimilati, di pensiona
@ altri redditi {art. 13 dg| TUIR);

* la detrazione per oneri  detsrminata sulla base di quanto indicato

nella SEZ. [, nella SEZ, Il a nelle SEZ. W, VeVl del quadro E del

Mod. 730; )

il credite d'imposta per ! riacquisto della ptitma casa ftige G1);

il credito d'imposta per reintegro anticipazioni suj fondi pensions {rigo

G3j; .

it credito d'imposta per l'incremento deli'occupazions lrigo G7};

il credito d'imposta per le mediazion_i lrigo GB).

LI

CALCOLO DELL'IMPOSTA, NETTA E DEL RIGO DIFFERENZ A

Dall'importe dell'imposta netta VEeNngono sottratti:

* i crediti d'imposta  per gli immobili colpiti dal sisma verificatosi in
Abruzze righi G5 e G8);

* i crediti d'imposta per i redditi prodotti all'estero determinato sulla ba-
se di quanto indicato nel quadro G, sezione 1;
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ne della retribuzione o della pensione s dogii altri emalumenti;

le ritenute relative al redditi diversi da quelii di lavore dipendente o di
pensione, dichiarate nej quadri D e F del Mad. 730; ’

I'eccedenza risuttante dalla precedants dichiaraziona;

gli acconti versati tramite il sostituto d'imposta ovvero direttamente dal
contribuente.

CALCOLO DELL'ADDIZIGNALE REGIONALE ALL'IRPEF

E DELL’ADDIZIONALE COMUNALE ALL'IRPEE

& riportate:

¢ T['importo del reddito Su cui sono dovyte I'addizicnaie regionale e I'sd-
dizionale comunale all'iRPEF;

* {importe dovuto dell'addizionale regionale all'IRPEF;

* 'addizionals regionale all'IRPEF risultante dalla certificazione;

* JVeccedenza di addizionale regionale all'{RPEF risultante dalla prece-
dente dichiarszione; .
I'importo dovuto dell’ addizionale comunale all’IRPEF;

* ['addizionale comunale all'IRPEF risultante dalla certificazione;

* leccedenza di addizionale comunale all'!RPEF risultante daila precedente

dichiarazione.

* |'acconto dell'addizionale cemunale all'IRPEF peril 2014;

* lacconto per Iaddizionale comupale all'IRPEF 2014 risultante dalla
certificazione,

CEDOLARE SECCA LOCAZIONI

Sono riportati "ammontare della cedolare secca dovuta, I'eccedenza ri-
sultante dalla precedente dichiarazione e l'imperto degli acconti della
cedolare secca versatj.

CONTRIBUTO DI SOLIDARIETA

Sono riportati la bass imponibile su cuj calcolare il contributo dj solida-
fietd, I'importo del contributo dovuto e limporto det contribute risultante
dalla certiffcazione.

LIQUIDAZIONE DELLE /WMPOSTE DEL DICHIARANTE E DEL CONIUGE
riportate il risultato contabile del calealo deli'[RPEF e delle addizionali
all'IRPEF che saranna trattenute avvero rimborsate dal sostituto d"impo-
sta.
Nel caso di compilazione def quadre I, I'eventuale credite relativo a sia-
scuna imposta & ripartito tra I"ammontare che PUd essere utilizzate in
compensazione con i maod. F24 per il versamento di altre imposte e
I"'ammantare che sara rimborsato dal sostituto d'imposta.

£ indicato I'eventuale acconto del 20 per cento sui redditi soggetti a 1as-
§azione separata della SEZ. It del quadre D.

indicato I"acconto dell” addizionals comungle IRPEF 2014 che sara
trattenuto, alla scadenza dovuta, dal sostituto d'imposta,

indicato I’ ammentare dell’ imposta sostitutiva relativa ai compensi por-
cepiti per I'incremento della produttivity.

riportato I'ammentare dela cedolare secca sulle locazioni che sara
trattenuta o rdmborsata dal sostitute d'imposta. Sonc Indicati gli importi
della prima o delia seconda o unica rata di acconto della cedolare sec-
ca per il 2014 che saranno trattenuti, alle scadenze dovute, dal sestituta
d'imposta.

riportato I'ammontare del contribute di solidarietd che sara’ frattenuto
dal sostitute d'imposta,

ALTRIDATI
Sono ripartati | datj relativi all' ammontare residuo dei creditj d'imposta
per it tiacquisto dellz prima casa, per I'incremento dell'nccupaziona, per
ali immobili colpiti dal sisma in Abruzzo, per il reintegro delle anticipa-
zioni sui fondi pensione e per le mediazioni che i contribuente pud utj-
lizzare in compensaziona ovvero riportare nella successiva dichiarazio-
ne dei redditi,

indicato I’ ammantare complessivo dells sSpese sanitarie per le quali si &
fruita delia rateizzazigne nella presente dichiarazione; tale importo do-
vrd essere riportata nella successiva dichiarazione dei redditi mod. 730
per fruire della seconda rata delia detrazione spettante,

commisurate al reddito { es. detrazioni per carichi di famiglia o lavore) e
di altri benefici collegati al possesso df requisiti reddituali, quali ad
esempio I'|SEE.

Sono riportati | day rer la determinazione dell’acconto Irpef 2014 in
Prasenza di situaziont particolari {ad esempio redditi di lavoro dipen-
dénte prodotti in zone di frontiera).

Sono presenti | datj relativi al credito Per imposte pagate all'estero con
distinta  indicazions dello Stato e dell'anno di  produzione del reddita
estero; tali informazioni dovranno essere utilizzate nelle successive di-
chiarszioni dei reddit quslora il contribuente intenda fruire del credito
d'imposta per reddiy prodotti all'esterp.

Sono indicati i redditj fondiari relativi a terreni non affittati e fahbrigat
non locati, noncha it reddito dell’abitazione principale e delle relative
bertinenze sogyetts & IMU, non imponibili, in quanta l'lrpef e le relative
addizionali sono sostituite dell'lmu, Tali informazioni possono assumere
riisvo nell’ambito di prestazioni previdenziali e assistenziali,

RISULTATO DELLA LIQUIDAZIONE

Nel prospetto viene indicato I'ammontare del'impaorto che sara trattenuto o
rimborsato dat datore dj lavoro o dall’ente pensionistico in busta paga.

Nel caso di dichiarazione presentata in forma congiunta, nel prospetto &
indicato un unica importo complessiva che tiene conto della ligquidazione
delle imposte di entrambi i coniugi,

E' inoltre indicato i numero delle rate richiests per i versamenti del saldo
e degli eventuali acconti.

Nel caso di 730 prasentato in assenza df un sastituto d'imposta tenuto a
effettuare i conguaglio, sono indicati gli importi che andranno versatj
con il modello F24 o cha saranno rimborsat] dall’Agenzia dealle sntrate,

Nel caso di rimborso di importo superiors 4.000 euro ed in presenza di
particolari ‘sltuazioni, & inoltre avidenziato che |l fimborso sary erogato

Sono infine avidenziati gli importi da rimborsars a cura del dators di la.
voro o dell'ente pensionistico nel caso di presentazions di un modello
730 Integrativo,

DATI PER LA COMPILAZIONE DEL MODELLO F24

Nel eazso di compilazione del quadro l, seno riportati i dati relativi
agh importi a credito  che devono essere utilizzati per la compilazione
del mod. F24 ai finj del pagamento deile imposte non comprese nal
medella 730, |n particolare, per ogni credito sono riportati il codice
tributo, I'anng dj riferimente ed i) relativo importo; per i crediti relati-
vi alle addizionali regionale & comunale ¢ inoltre riportato it codice
regione/comune. Nel caso di 730 presentato in assenza di un sastjtu-
to d'imposta tenuto ad effettuare jl conguaglio, sono indicati gli importi
dei crediti non superiori a euro 12 che Possono sssers utilizzati in
¢compansazione con il mod. F24.

Sona infine riportati | datf relativi agli importi a dsbite che devano
essere versafl con it mod F24 nel caso di 730 presentato in assenza
di un sostituto d'impaosta. Per ogn! imposta seno riportati il codica trj-
buto, 'anno di riferimento ed il relativo imperto; per | debiti relativi
alle addizionali regionale e comunale & inoltre riportato il codice re-
giohefcomunas,
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. CAAF CONFARTIGIANATO PENSION.E DIPEND .. 8RL
NR.ISCR. ALRQ: 00039
TUTELA DELLA PRIVACY

Informativa ai sens; deil’art. 13 dol D.Lgs n. 196 del 2003 sul trattamento dei dati personali,
ll/La sottoscritta/a, LAMIONI ANNAMARIA _

il — —_—
in relazione al D.Lgs 30 giugno 2003 n. 196 gyl trattamento dei dati
Paragrafo 4 pag. 8 delle istruzioni ministeriali del
le Entrate del 15 gennaic 2014) tutte | i
diti modelle 730 (ivi comprendendosi _
per fa quale ha richiesto assistenza fiscale al CAF o

medesimo CAF o professionista abilitato, direttamente ed anche attraversp p
informatico e telematico dej propri datj.

Data 09/05/2014

Firma del contribuente LAMIONT ANNAMARIA

RICEVUTA AVVENUTA CONSEGNA DELLA DICHIARAZIONE MODELLO 730 E MODELLO 730-3 REDDITI 2013

It sottoscritto__ LAMIONT ANNAMARTA CF. _ IMNNMRS2ES28243G -

Inqualita di Dichiarante

Dichiara di aver ricevuto in data odier

: na la copia del Mod. 730 ed il
’ relativi alla pPropria

prospetto di liquidazione Mod. 730-3
dichiarazione dei reddit] 2013 -

w__
@ Dichiara, inoltre, che il rapporto di lav

0r0, con il sostituto che effettuers il conguaglio, dura almeno dal mege di
giugno al mese gi lugtio 2014.

Data - 03/05/2014 Firma del contribuente LAMIONT ANNAMARTA

—
DATI DL SOSTITUTO DIMPOSTA CHE EFFETTUERA IL CONGUAGLIO
CODICE FISCALE o COGNOME & NOME o DENOMINAZIONE
80078750587 ISTITUTO NAZIONALE PREVIDENZA SCCIALE
FCap PROV. COMUNE FRAZIONE
00144 | RM  |moma - e
| TPOLOGIA - INDIRIZZO E NUMERD GIvieH
VIa _ CIRO IL GRANDE 21 L
NUMERO DI TECEFONG  [NUMERD BIFAY INDIRIZZ0 EMATL — CODICE SEDE
. ‘ e —— ] 000
VERSAMENTI O RIMBORS! DICHIARANTE : T DA RIMBORSARE | CODIE 7 D??ﬁﬁ?@jﬁ{
| o1 [inPer - _ 743,00 B o
| 92 [ADDIZIONALE REGIONALE IRPEF -
93 |ADDIZIONALE COMUNALE (RPEF ] | B243] 14,00
LS E POMUNALE (RPEF

94 |PRIMA RATA DI ACCONTO IRPEF PER 1L 26712 __—
SECONDA O UNICA RATA DI ACCONTO IRPEF PER I 2014
ACCONTO 20% REDDITI TASSAZIONE SEPARATA
97 |ACCONTG ADDIZIONALE COMUNALE PER I 2014
98 |IMPOSTA SOSTITUTIVA SOMME INCREMENTG P
CEDOLARE SECCA LOCAZION]
100 |PRIMA RATA DI ACCONTO GEDOLARE SEGEA
m SECONDA RATA DI ACCONTO CEDOLARE S L
R ERA

RODUTTIVITA®

ECCA

102 |CONTRIBUTO DI SOLIDARIETA’
MM—M
VERSAMENT! 0 RIMBORSI CONIUGE
IRPEF

ADDIZIONALE REGIONALE IRPEF

ADDIZIONALE COMUNALE IRPEF )
————
PRIMA RATA DI ACCONTC IRPEF

PER IL 2014
—
SECONDA O UNICA RATA DI ACCONTO IRPEF PER IL 2014 :
‘ —
ACCONTO 20% REDDITI TASSAZIONE SEPARATA

—
ACCONTO ADDIZICNALE COMUNALE PER It 2014

—
IMPOSTA SOSTITUTIVA SCMME INCREMENTO PRODUTTIVITA'
119 |CEDOLARE SECCA LOCAZION)

| 120 [PRIMA RATA OT ACCONTO CEDOLARE SECCA
121 /SECONDA RATA DI ACCONTO CEDOLARE SECCA - ) '

CONTRIBUTO DI SOLIDARIETA'

122 .
N. RATE PER TRATTENUTE DI SALDO E ACCONTO
IMPORTO SINGOLE RATE DJ VERSAMENTO .




LAMANNO3 LAMIONI ANNAMARTA

ZUCCHETTIS p.A. - Via Solferino, 1 - 26900 Lodi

- nali det contribuente verrar

Conforme al Provvedimento del 15/01/2014 e suecessive modificazioni

MODELLO 730-1 redditi 2013

Scheda per la scelta della destinazione

g%g fanda @
SN Erabe e

deli'8 per millg dell'IRPEF ¢ del 5 per mille del'IRPEF

LMNNMRS2E62B2430

Da consegnare unitamente aila dichtarazione
Med. 730/2014 al sostitute d'imposta, al
C.A.F. o al professionista abilitato, utilizzando
I'apposita busta chiusa contrassegnata suj
lembi di chiusura.

CONTRIBUENTE [

" CODICE FISCALE

- LMNNMRS2E62B24 3G

: S {obbligatario)
COGNOME (per & darne indicars il-zeghome da nuils) i . 'NOME SESB0 (M )
DAT LAMIONT ANNAMARTZ F
) ANAG RAF.ICI %ﬁ\;}i(i):r;mggga; o COMUNE o Stato sstaro) DI NASCITA! R - PROVINCIA (xigla)
S . 22 P05 -i1952 BUCINE ! AR

LA SCELTA DELLA DESTINAZIGNE

Chiasa Evangalio Valdase
{Unione defla chissa metodists o Valdes)

'.*******é*************

Chissa Evangsliza Listerana in ltalia

******************i—**'
—_— T TTTE

Chiesa Apostolics in Malia Unlone Cristiang Evangulica Battista d'Ralia

********************* i‘********************

In-aggiunta a quanto indicato

buente. deve_apporre la piopy
"b'éheficiar_ie. ST S R
‘L& mansanza della. firma- in ung. dei 'rfquadf-i_-,prqy_i'st_i‘,:cpf
zionig: della quota -'d'.'im'p-nét'a'dQn attribuita: & 'stabilita np

. ; : roporzione. ;
blee T Dio in Itelia o alle Chissa Apostotica In Italia & devoluta alla gsstione statals. -

Sostogno del volontardate e delle sltra srganizzaxionl non luarative di utllits socials,
dalle assoclazioni di promozione #ncialo w delle Iaziont & fondaziont i i
cha aperana nal sattos di cu ull'art. 10, 6. 1, latt a). dal D.Lgs. n, 480 del 1997

FRMA *********************************
*ﬂ*ﬁ*ﬁ*{*ﬁ*ﬁ*ﬁ*ﬂ*ﬂ*ﬁ*j

Finatzismenta daifa desrca eanitaria

Codics fiscnla dol
baniicianio faventusial

FIRMA *********************************

*j‘*j*ﬂ*ﬁ*ﬁ*ﬂ*j{*ﬁ*i*ﬂ*ﬁ

Sostagne delle attivita sociali svalte
g4l camune 4] restdenza

Cadigo fiscala del
haneticiario (aventuala)

FIRMA **'.*******************************

_ DELL'OTTC PER MILLE DELL'IRPEF E QUELLA DEL
NON SONO IN ALCUN MoODO ALTERNATIVE FRA LORQ. PERTANTO POSSONO ESSERE ESPRESSE

| SCELTA PER LA DESTINA!ONE DELL'OTTO PR MILLE DELL’

'f‘*********************:

-*********************

rrisp 'ﬁdéﬁte._iaj Stela

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

CINQUE PER MILLE DELL'IRPEF
ENTRAMBE LE SCELTE

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

Unilana Chiess oteilane avvantista del 70 giome ) .ﬂs-umble- 4dl Dio In Itatia )
*********************
——

Unlons Comunita Ei:ra!chu Itatizene Sacra arcidlogast artodosss d'Talia ed Esarcato

por 'Europa M eridionats
****‘k****************

T

*********************

Unians Buddhista Italiang Unions Indulsta l1allang

**********‘k**********
—_——

nellinformativa  sul‘trattamerito dei dati, contenuta nelle istruzioni, si precisa che i dati perso-

attuareta scelfa, ‘ :
bengficiarie 'cfeil_ia-_qgo;a-del_l‘qftol per mills delRPEF, it contri-
deve essets. fatta. escisivamente per Gha dello istituzioni

ituises scelta non - espressa. da- parte del contribuente; In-tal caso,la riparti-

-alle’ seelte espressa. La quata nen attribuita spettante alle Assem.

Finanzlamento dalla rceros sciantifica
@ della unlvergity

* ok odok ok ok ok R koo ke ok ko ke k% ok
FIRMA ******************
[ drded e g egrgogg

Flnanrizmonto dells attivita gi tutela. premeziong
% valarizzazions dei ben| oulturali # passagglsticl

Codica fiscala dal
benallcistio tavantualy)

FIRMA

Sastegno aile aportiva dil;

P riconaeciuts g fini sportivi dal CONI
a norma dilegge che Ig

attivita df | e soclale

una il
*
FIRMA X7 XXR X xdndkhdonwxhn RXIEERE R Ak

t’f*ﬂ*if*ﬂﬂﬂ*ﬂ*ﬂ*ﬂﬁ

Codica liscale dal
henallciario {aventuala)

In . aggiunta a quanto indicato nell'informativa‘sy rattamento dei - dati, contenuta nells istriizioni, si precisa che i dati personali

dei contribuente verranng utilizzati solo dall",

‘defle Entrate per attuare la'scelta,,

buente deve apporre la propria firma nel riquadro  corrispondante. Hicontribuents-ha inolts la’ facolta di indicare  ancha i codice fiscale

- di un soggetio benoficiario. La sceita devé: essére fatta esclusivamente per. une delle finality beneficiarie.




LAMANNOCS3 LAMIONT ANNAMARIA . - o : ' LMNNMRE2E62B24 36

: A GENZIA DELLE EN TRA TE : RICEVUTA DELL'A VVENUTA © ONSEGNA DELLA
oo poLrLearo BRI e

REDDITI 20713 Thagnan, T aagme
- Modello 730 integrativo L l E 1 [ 1
— T EeiElive —_

S| DICHIARA CHE

- 26900 Lodi

o LA DICHIARAZIONE

MOD. 730/2014 PER ) REDDIT! 2013, IL MOD. 730-1 PER LA SCELTA DELLA DESTINAZIONE DELL'OTTO PER
‘MFLLE DELL'IRPEF. E PER LA SCELTA DELLA- DESTINAZIONE DEL CINQUE PER MILLE DELL'IRPEF. HA/HAN-=
NG INOLTRE ESIBITO | SOTTOELENCATI DOCUMENT! RELATIV] Al DATI ESPOSTI  NELLA DICHIARAZIONE, IL
CAF. 0 1L PRCOFESSIONISTA ABILITATO, SULLA BASE DEGLI ELEMENT! FORNITI E DEl DOCUMENTI ESIBITI,
] IM.PEGNA AD ELABORARE LA DICHIARAZIONE E A TRASMETTERLA IN ViA TELEMATICA ALL'AGENZIA DELLE
ENTRATE, PREVIA VERIFICA, TRAMITE 1L RESPONSABILE ‘DELL'ASSISTENZA FISCALE, DELLA CORRETTEZ-l
ZA E LEGITTIMITA DE| DATI E DEI CALCOL! ESPOSTI, |
ILCAF O IL PROFESSIONISTA ABILITATO INOLTRE, A SEGUITO DELLA RICHIESTA RISCONTRATA NEL MODELLG 730,

SI IMPEGNA [ ] NON sI IMPEGNA [_]

AD  INFORMARE DIRETTAMENTE (L. CONTRIBUENTE . D| EVENTUALI  COMUNICAZION] DELL'AGENZIA DELLE
ENTRATE RELATIVE ALLA PRESENTE DICHIARAZIONE,

ZUCCHETTI S.p.A. - Via Solfering, 1

_i TIPCLOGIA ELENCO DE! DOCUMENTI ESIBITI IMPORTO

é Dichiarante

_.‘g C 001 001 Reddito da cup BANCA NAZIONALE DEL, LAVORO 50.961,12
E C 001 Ritenute da cup BANCA NAZIONALE DEL LAVORO 15.547,68
g C 001 -Add. le regionale da ©CuD BANCA NAZIONALE DEL LAVORO 784,65
g C 001 Acc.add.le comuriale da CUD anno reddito BANCA NAZT £2,135
g € 001 Saldo add.le comunale da__CUD annc reddito BANCA NA : 147,39
o C 002 001 Reddito da cup CENTRO SERVIZI AMBIENTE . 3.266,68
2 C o002 Ritenute da ¢UD CENTRO SERVIZT AVMBIENTE 751,34
§ C 002 Add.le regionale da CUD CENTRO SERVIZI AMEBIENTE 46,39
g E 001 001 Ricevute Scontrini farmacia 34,01
5 E 001 003 Ricevute Spese per analisi cliniche 216,15
o E 001 002 Ricevute Vigite Specialistiche 212,00
§.E 001 o0z Ricevute Spese per cure odontoiatriche 120,00
'-.!.zg E 001 001 Ricevuce Spese per protesi sanitarie {occhiali. ) 570,00
§ E 027 Ricevute previd. complem. deducibilita-’ ordinaria 3.497,00
& B 041 001 Ricev.pagam/Attest.quota pert o 15.460,00
o E 022 001 Ric‘ev.pagam/Attest.quota pert _ 7.553, 00
:

3

FIRMA DELL'INCARICATO DEL C.A.F. 0
DEL PROFESSIONISTA ABILITATO FEIMORENO

FIRMA DEL CONTRIBUENTE LAMIONIANNAMARIA B
“MM o ST




