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MODELLO GRATUITO Mod, N, IO T
CONTRIBUENTE DICHiARANTE [ X CONIUGE DICHIARANTE D DICHIARAZIONE CONGIUNTA | | RAPPRESENTANTE G TUTORE L]
CODICE FISCALE DEL CONTRIBUENTE {obbligatorio) Soggetto fiscalmente 730integralivo 730 senza  Siluazioni k CODICE FISCALE DEL RAPPRESENTANTE O TUTORE

a carico di altri {vedereism%lzionﬂ soslituto  particolari Quadro
DLSGPP59A31G762K [_ B} [ ] I—T W [ ]

COGNOME (per le donne indicare il cognome da nubile) NOME SESSO (Mo F)
DATIDEL DEL SORBO GIUSEPPE M
D. NASCITA NE 3]
CONTRIBUENTE AE%ELD ?C MESE ! ANND FONNINE fo Siakoratam) F NASCITA PROVINCIA (sigla) TUTELATO/A MINORE
31 101 i 1959 POGGIOMARINO NA l ' | |
RESIDENZA ~ COMUNE PROVINGIA (sigla) — G.AP.
ANAGRAFICA
Da comgilare solo TIPOLOGIA (Via, plazza, ecc)  INDIRIZZO NUM. CIVICO
se variala dal
17172017 alia data
di presentazione FRAZIONE DATA DELLA VARIAZIONE
della dichiarazione GIoARG MESE Mo Dichiarazione presentata
| | ! | per la prima valta f
TELEFONO ELL
;gléngADNo E oAty ? ks CELLULARE INDIRIZZO DI POSTA ELETTRONICA
ELETTRONICA i
DOMICILIO FISCALE COMUNE PROVINCIA (sigla) FUSIONE COMUNI
AL 01/01/2017 POGGIOMARINO NA aciid oggane
DOMICILIO FISCALE COMUNE PROVINCIA (sigla) FUSIONE COMUNI
AL D1/01/2018

FAMILIARI A CARICO

CODICE FISCALE MESI A MINORE DETRAZIONE 100%
BARRARE LA CASELLA (il codice del coniuge va indicalo anche se non fiscalmente a carico) CARICO DI3 ANNI % __AFFIDAMENTO FlcLl
C =Coniuge 1 'C comue 4 s
F1 = Primo figlio PEACENTUALE
i - ULTERIORE DETRAZIONE
F =Figlio PER FAMIGLIE
A =Altro Y pmo 3y s 7 ] CON ALMEND 4 FIGLI
Fauo
D = Figlio con disabilita 2 12 100
3 E‘A D
12 100 NUMERO FIGLI IN AFFIDO
PREADOTTIVO A CARICO
4 F A D DEL CONTRIBUENTE
12 100
Pl 5 F A D

DATIDEL SOSTITUTO D’IMPOSTA CHE EFFETTUERA IL CONGUAGLIO Dichiarazionz cangiunta: compilara solo nel modefio del dichiaranie

COGNOME e NOME o DENOMINAZIONE CODICE FISCALE COMUNE
COMUNE DI POGGIOMARINO 00749590634 MOD. 730
PROV.  TIPOLOGIA (Via, piazza, ecc.)  INDIRIZZO NUM.CIVICO  CAP. DIPENDENTI
- SENZA
SOSTITUTO
FRAZIONE NUMERO DI TELEFONO / FAX INDIRIZZO DI POSTA ELETTRONIGA CODICE SEDE _]

FIRMA DELLA DICHIARAZIONE

N. modelli Barrare la casella per richiedere di essere informato direttamente dal soggetto che
" compilati prestal'assistenza fiscale di eventuali comunicazioni dell'Agenzia delie Entrate ' FIRMA DEL CONTRIBUENTE

- Con I'apposizione della firma si esprime anche il consenso al trattamento dei dati sensibili indicati nella dlchiarazi_une

QUADRO A - Redditi dei terreni

N REDDITO - oo REDDITO POSSESSO . CANONE DI AFFITTO T L —— T o —
ORD, DOMINICALE : * AGRARIO < GoRm 5 o INREGIME VINCOLISTICO ~ PARTICOLARY (stasso lerreno | NONDGVUTA|  DIRETTO
ARt . 2 X rigo precedente) __|_olwp
Al ' - . --
.00 : . 00 e 00 I
A2 _
00 00 . 00 []
A3 P
00 00 - i ,00 Lo .
A4 ‘ i
00 a0 ) | 00 L] S A |
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A5 |
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conicz Fiscacs | DLSGPP59A31G7 62K | wons[ 01]
QUADRO B- Redditi dei fabbricatiealtridati =
SEZIONE 1 - REDDITI DE] FABBRICATI
l RENDITA Unuzzo d GIORNIPDSSESSD - Z?N%'gg " CANONE DILOCAZIONE e ,EE%L:%E:E{%E ’ ConicE "cEsré%aﬁE ':“Hf'éiol'-m' :EQE%&A
ik 224 00| 9 365 100 00 ] G762
B2 00 00 i:'
B3 00 .00 D
B4 0 o ]
B5 00 ,00 Ej
B6 © - ]
B7 a0 ,00 a

SEZIOME Il - DATI RELATIVI Al CONTRATTI DI LOCAZIONE

M0G0 | oo ESTREMI DI REGISTAAZIONE DEL GONTRATTO CODICE IDENTIFIGATIVO CONTRATT Hiow TR DI PRESERTIooRE
Sezione | iy DATA | _SERIE NUMERQ E SOTTONUMERQ CODICE UFFICIO DEL CONTRATTO 'SUPERIORI 30 GG | DICHIARAZIONE ICUIMU
B11 1 2 a 4 5 [3 7 a 9
LI N
QUADRO C - Redditi di lavoro dipendente e assimilati
SEZIONE 1 - REDDITI DI LAYORO DIPENDENTE E ASSIMILATI Casi particolari I f
1Tltﬂc:i.cmu\ :NDE‘I“ERMINATOI n3.3002 ‘ TIPOLOGIA :\IDEFEHM!NATUI e 3o i : DETE BERDITO
i1,2,3CU2018 i1,2, ol INDETERMI i
Tl e o | INCETERMNATC (punti 1, 2 ) C2| Heoorn. [TErNATC (punti 1,2, 3 CU 2018) ca TIEIF:EDII')OF‘?({OA UErERmNN;TTo {punti 1, 2, 3 CU 2018)
[2] [ 26.314,00 [ ] [] 00 [] [] 00
SOMME PER PREMI DI RISULTATO E WELFARE AZIENDALE
; 2 SOMME | & " SOMME RITENUTE ? ? BENEFIT
iR s A TASSAZIONE ORDINARIA IMPOSTA SOSTITUTIVA IMPOSTA SOSTITUTIVA BENEFIT A TASSAZIONE ORDINARIA
C4
[] 0 .00 00 00 00
" TASSAZIONE ORDINARIA TASSAZIONE SOSTITUTIVA ASSENZA REQUISIT]
2 1 LAVORO DIPENDENTE |2 PENSIONE
C5 PERIODO DI LAVORO ~ giorni per i quali spettano le detrazioni (puntis e 7 CU 2018) 3, 6.5
24 i
SEZIONE If - ALTRI REDDITI ASSIMILAT!I A QUELL] DI LAVORO DIPENDENTE
A 2 REODITO ! : REDDITO ; 2 REDDITO
ti4 e 5CU 2018 ide5CU2 i
C6| assecno DELEONIUGE It ee ! C7| ASSEGNO DEL CONIUGE AN s CLLAGS) C8| ASSEGNO DEL CONIUGE PiAmscuae
] 00 [] 00 ] 00
SEZIONE lil - RITENUTE IRPEF E ADDIZIONALE REGIONA LE ALL'IRPEF
RITENUTE
C9 | AITENUTE IRPEF C10| ADDIZIONALE REGIONALE
(punto 21 CU 2018) 3.201 00 (punto 22 CU 2018) 534 oo
SEZIONE IV - RITENUTE ADDIZIONALE COMUNALE ALLU'IRPEF 3
RITENUTE ACCONTO RITENUTE SALDO RITENUTE ACCONTO
C11| ADDIZIONALE COMUNALE 2017 C12|ADDIZICNALE COMUNALE 2017 C13| ADDIZIONALELE COMUNALE 2018
(punto 26 CU 2018) 64 o0 {punto 27 CU 2018) 94 oo (punto 29 CU 2018) 47 0o
SEZIONEV - BONUS IRPEF
CODIGE BONUS 2 BONUS EROGATO 4 s
(punto 391 CU 2018) (punto 392 CU 2018) TIPOLOGIA ESENZIONE PARTE REDDITO ESENTE QUOTA TFR
c14 e " ‘ .
2 | - ' 00 | 00 00
QUADRO D - Aliri redditi -
SEZIONE | - REDDITI DI CAPITALE, LAVORQ AUTONOMO E REDDIT] DIVERS!
: TIPO DI REDDITO | 2 REDDITI i RITENUTE TiPO DI AEDDITO |2 REDDITT - g RITENUTE
p1 | UTiU ED ALTRI = T D2 | ALTRI REDDITI i
PROVENTI EQUIPARA
0 EQ 0 00 DI CAPITALE | 00 00
' ; ; TIPO DIREDOTO | REDDITI ‘
D3 | REDDITI DERIVANT| DA ATTIVITA ASSIMILATE AL LAVORO AUTONOMO r [ S o 2
00 5 ,00
CEDOLARE SECCA - SPESE i
D4 | REDDITI DIVERSI i - { i’i‘*"‘l 4 s a
| , 00 00 00
D5 | REDDITI DERIVANTI DA ATTIVITA OCCASIONALE v bk 5 A
O DA OBBLIGHI DI FARE, NON FARE E PERMETTERE [ I
5 ,00 00 .00
SEZIONE Il - REDDITI SOGGETTI A TASSAZIONE SEPARATA .
TIPODIREDDITO |2 TASSAZIONE 13 ANNO i REDDITO s REDDITO TOTALE DEGEDUTO |6 QUOTA MPOSTA SUCCESSIONT ™ T7 RITENUTE
D | REDDITI PERCEPITI i OFDINARIA
DA EREDI E LEGATARI - ‘ | [ ] 00| 00 00 i
IMPOSTE E ONERI AIMBORSATI TIPODIREDDITO 12 TASSAZIONE ™ |3 ANRD ™[4 REDDITO 7 7 RITENUTE
D7 | NEL 2017 E ALTRI REDDITI f | = i
A TASSAZIONE SEPARATA | | | 00 i 00



