Mod. B - dichiarazione annuale
CITTA’ DI ERCOLANO
DICHIARAZIONE SITUAZIONE PATRIMONIALE

{Art 7 del Regolamento comunale sulla pubblicita della situazione patrimeniale degli amministratori e sulla trasparenza)

Il sottoscritto Maddaloni Michele, nato a Ercolano (NA) il 13.09.1964, residente in Ercolano (NA) alla Via G.
Marconi, 111 in qualita di:
o Consigliere comunale 1

m presso [a Gitta di Ercolano {NA)2
1 specificare se Sindaco, Consigliere, Assessore.
2 specificare carica ed ente od organismo.

DICHIARA .

essendo a conoscenza delle pene previste dall'art.76 del d.P.R. n.445/2000 cui posso andare incontro in caso
di dichiarazioni mendaci, o di esibizione di atto falso contenente dati non pil corrispondenti a verita

che nessuna variazione & intervenuta nella propria situazione patrimoniale e lavorativa quale risulta dalla
dichiarazione in data 16.09.2015 gia depositata;

(in alternativa)

o che, rispetio alla dichiarazione in data ................. gia depositata, sono intervenute le seguenti variazioni
relativamente ai soli beni mobili riportati nella relativa tabella:

Beni immobili{terreni e fabbricati)

n. ord. Natura del diritto Descrizione Ma./ Categoria catastale Valore freddito Annotazioni (comproprieta,
dell'immobile® Vani gravami ecc.) @

M Specificare se trattas di: proprieté, compreprieta, superficie, enfiteusi, usufrutto, uso, abitazione, servitd, ipoteca
@ Specificare se trattasi di: F = fabbricato, T= terreno o )
® _Incaso di variazione specificare se tratlasi di acquisto o perdita della proprieta,
o di possedere i seguenti beni mobili registrati:
Beni mobili iscritti nei pubblici registri _
Tipologia Natura del diritto Cavalli Targa Anno Annotazioni ®
fiscali immatricolazione

Autovetture S




o di possedere le seguenti partecipazioni in societa quotate: o
Azioni di societa e quote di partecipazione a societa possedute nella misura di cui al'art. 2 comma 1 lett. b).

Word. Tipologia Descrizione Percentuale quota / | valore Annptazioni
A= Azioni numero azioni
Q= Quote

o di possedere le seguenti partecipazioni in societa non quotate:

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

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

o di esercitare funzioni di amministratore o di Sindaco presso le seguenti societa:
n. ord. Societd Funzione svolta Annotazioni

la propria situazione lavorativa;
0 occupato: lavoratore subordinato: Artista Coro del teatro San Carlo di Napoli




0O Pensionato
O disoccupato

o che detiene le cariche presso enti pubblici o privati e percepisce i seguenti compensi di seguito riportati:
n. ord. Ente Pubblico o privato Carica Compenso corrisposto anno

che ricopre i seguenti incarichi con oneri a carico della finanza pubblica di seguito riportati:

n. ord. Soggetto erogatore Incarico Compenso corrisposto anno 2015

1 Citta di Ercolano {NA) Consigliere comunale 7.904,00

ALLEGA:
copia dell'ultima dichiarazione dei redditi soggetti ad irpef presentata (redditi anno 2015);
O n° dichiarazioni situazione patrimoniale coniuge/parente entro il 2° grado;
0 copian® dichiarazioni separate per redditi soggetti ad irpef presentate dal coniuge e dai parenti
entro il 2° grado.
Dichiaro che il coniuge non separato ed i parenti entro il 2° grado che presentano dichiarazione separata
dei redditi soggetti ad irpef non consentono al’adempimento in parola.

ANTIOTAZIONT: ©.eve e e e e e e e e e e e e

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

Sul proprio onore afferma che la sopra estesa dichiarazione corrisponde al vero.

Ercolano, 14.04.2017 -4

firma del dichiarantec)
(*) Da sottoscrivere in presenza del dipendente addetto oppure sottoscrivere e allegare copia fgtostatica di unidocumento di identita del
sottoscrittore. In caso di documento non piir valido il dipendente deve dichiarare, nella fotocopia dello stesso, che i dati in esso contenuti non
hanno subito variazioni dalla data di rilascio (art. 38 del D.P.R. 445/2000),

Ai sensi dell'art. 21, comma 2, D.P.R. 445/2000 attesto che la sottoscrizione della dichiarazione sopra riportata & stata apposta in mia presenza dal
dichiarante Sig. identificato con
n. rilasciato/a il da e
preventivamente ammanito/a sulle responsabilitd penali cui si pud andare incontro in caso di dichiarazione mendace (art. 76 DP.R. 445/2000).

Ercclanc, L'incaricato

INFORMATIVA Al SENSI DEL CODICE IN MATERIA DI PROTEZIONE DEI DATI PERSONALI
(Articolo 13 del decreto legislativo 30 giugno 2003, n. 196 e successive modificazioni)




L'Ufficio provvedera ai trattamento dei dati personali, anche con l'ausilio di strumenti informatici, esclusivamente ai fini del procedimento in
oggetto ed in misura pertinente, non eccedente e strettamente necessaria al perseguimento delle proprie funzioni istituzionali. 1 dati richiesti sono
obhligatori ed in caso di eventuale rifiuto a rispondere ['Amministrazione non potré definire la pratica. | dati personali potrebbero essere comunicati
anche ad altre amministrazioni pubbliche qualora queste debbano trattare i medesimi per eventuali procedimenti di propria competenza
istituzionale,

Titolare del trattamento: Citta di Ercolano “
Responsabile del trattamento: Responsabile sezione Ufficio Segreteria e Affarl Generali—Tel. 0817881215-214 fax 0817881262

Ai sensi dell'articolo 7 del decreto legislativo 30 giugno 2003, n. 196 linteressato/a ha diritto i ottenere 'accesso, l'aggiornamento, la
rettificazione, l'integrazione, la cancellazione, |a trasformazione ed il blocco dei dati, nonché di opporsi, in tuttc o in parte, al trattamento (raccolta,
registrazione, organizzazione, cohservazione, consultazione, estrazione, raffronto, utilizzo,
interconnessione, blocco, comunicazione, diffusione, cancellazione g

Ercolano, [i 14.04.2017  Per presa visione, il/la dichiarante
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MODELLO 730/2016 redditi 2015 o Mod. N.

dichiarazione semplificata dei contribuenti che si avvalgono dell’assistenza fiscale

- genzia {
ntrate

i] _CONTRIBUENTE own senocane I congrunia - I s Il
CODICE FiISCALE DEL | B [obbligatorio)... . _.-Soggettn fiscaimente 730 Integrativo 730 Sif i > py— .

ki ICE FISCALE DEL CONTRIBUENTE {obbligatario). Svgasammma“l1 o g \3“) saszma p;;f’;f;. Quadro k;COPICE FISCALE DEL RARPRESENTANTE OTUTORE .
8 |MDDMHLE4P13H243R s

5 . COGNOME.(per.le.donna indicare il cognoma 32 nubile)z : s - NOME Y] B n . SESSO{MoF)
3 DATIDEL ~  -{MADDALONI ' MICHELE ' M

; CO_NTF"BUENTE DATADI NA$C[TA.,..._._, e "COMUNE{(c:Stata 85taro) DI NASCITA A ~fROWNC!A(§I§I§) T FOE
& Lo 13 ) 09 1964 JERCOLANO - E NA 1 .

'E RESIDENZA' COMURNE i . : : oo et T . PROVINCIA (Sigl8)., [C:AP.

*, ‘ANAGRAFICA k ’ :
g o TIBOLOGIA(VIE, pizZa; BCG) INIJJKIII[I — " ; s e > T O S NQM:CM”C_OZJ
w Da compulare solg’ ° ; : . '
5 se'variatadal [ ) y ‘

g g!1l2015ta|la data . . ERAZIGNE : : ERE A t e dATKE&%[’&VAﬁIKZlﬁN%NW; R

i preseritazione B

S e |- Il Ml (AR~ -l

a ;(E)[éﬁ_;;ono E  JELEROND, e - CELLULARE ol NDIRIZZO.DLEOSTAELETIRONICA : :

o A 081 ) T

© |ELETTRONICA : , 1 L . _ __

N 'DOMICILIO FISCALE COMUNE N R —— . : s : ; - EROVIN(?EA,(Sigla)w - S
4 'AL:01/01/2015 {ERCOLANO - (H243) - NA ,gﬁ:;gg;‘:g
b3 — — - —— - —— - — - S A
5 SDOMICILIO FISC. ALE COMUNE...L. . PROVINCIA (sigia).. R

z 3AL 01/01/2016 ° %ERCOLANO - . (H243) NA

= FAMILIARI A CARICO

[T . . < CODICEFISCALE" - MESIA ~~ 'MINORE. " y .. BETRAZIONE100%. |~

; BARRAHELACASELLA . = : . (ll codice del coniuge va'indicato anche se. L CARICO DI3ANNL = . - LA AFF[DAMENTOFIGU“_

. . non fiscalmants a carico} E ; : o

8 [+ —Comuge . R ™ .x imﬂm i 5 2 o L - % .

£ e < (1] e [oourouesaraaan - L ' Ji v et 0 s
< ip =Aliro I e T e L - r ey - - conamenot s

L E . FRIMO ’ ) A a - fe e T M . / .
2 D= Fitogondeatina) 2 | [ras(P) . [ wporrreatioLsass ARra A 100 | ]

w NS B 4 . ;. pefl " . SR ;
Zz |- P I AuDy - RS L o

8 : 8 DBD -~ { MDDFRZ97M46L845W 12 } . ] 100 s * NUMERD FIGLIINAFEIDD. -
2 4. LX—J;@@ 1 MDDMRZ0O1M66L845F . <4 12 ¢ 100 |- - _;\ 1
g 5| {Fl{allo} - | ‘ bl b

E AT| DEL SO T|TUT D’ ||V|PO TA CHE EFFETTUERA IL CO GUAG 10 chh:arazmne congiunta: comprtare sofo nef madel!o de! dichraranfe
.gCOGNOMEeNOMEoDENOMINAZJONF o CODICE FISCALE .. . o, COMUNE 5 o

& FONDAZIONE TEATRO DI SAN CARLO 100299840637 a : NAPOLI (F839) MQD. 730

°g BROV.. < TI2OCOGIA (Via; piazz8, 6cC.), JINDNRIZZO ctcrsoni o i nmion : s ST NUMICIVICO.., CAR. P"Pfgﬁ!zi@ _
& NA 1 I _ f !VIA SAN CARLO 98/F : ..330132 : -| sosmuTe,
2 ERAZIONE : i NUMERO.DITELEFONOJFAX INDIRIZZO DLPOSTA ELETIRONICA - ' :CODICE SEDE: | I:’

g : - “} ’ 3 000 |

& QUADRO A REDD ) RE ‘ ) » I ‘

5 e | " REDDITO R YU Reobimo POSSESSO 1* . cangNE DLARFRTO' T cas |coumiuazone | mU  |coLmaToRE
Slomn| - bomNcae ¢ | TTOMOH AGRARID' * F Gomw |° . % || INREGIMEVINGOLISTICO . *, PARTCOLAR) wessoterene, |NONDOWTA) - DRETIO
é - - R - - — - it et —_— w (’: = -
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cobict fiscar MDDMHLB4P13H243R

QUADRO B REDDITI DEI FABBRICATI E ALTRI DATI |

SEZIONE | - REDDITI DEI FABBRICATI

| e L)

1 12
o 1 *conice |° ' casl  Bonmmuazone” cast
. RENDITA [ uTibizzo |- POSSESSO CaNORE | CANONE BILOGAZIONE  |pagTicOLARI esso mmonie SoDicE | CERILTE [particoLanl
: GIORNI % figa precedents) MU
1 — o e - .- - e - R e -
; Bi ,00 ,00 D 1 H
H I - | — — I - e
[ o P
- " o O 1
) - . e |- - I - |- |- e e - - -
1
1
/BS 00 00 D '
= — - - - - N - - \
i ,00 .00 O '
|Bs 2 00 [ L ;
i - - i s wae w07 o | ————— -— g e e T PPN — S - - P | —— - [y o —e I -
h !
| !
1B6 00 00 U i i
i S I v [ - . e
| i
87 00 00 [ ' ‘
] e C - Y B i M e e - O R I
B8 .00 00 |
SEZIONE Il - DATI RELATIVI Al CONTRATTI DI LOCAZIONE
N, riga ESTREM! DI REGISTRAZIONE DEL CONTRATTO COUDICE IDENTIFICATIVO Cunl;a(;i non |Anno di presentazions|  State di
* |serione| Modn- DATA SEAIE NUMERQ € SOTTONUMERD CODICE UFFICIQ DEL CONTRATTO 30 g9 dic 1C1AMU
:B11 1 - 2 —.3—-“‘” T T ‘—— -‘«/—.5 T T .“Vs T 7-_ s o 8 i " 10
: I |
B12
H T I N
1 — R [VA— R — — ~ — - - — o~ — . — SRS [P - o -
[B13
: [ |
QUADROQO REDDITI DI LAVORO DIPENDENTE E ASSIMILATI

SEZIONE | - REDDITI DI LAVORO DIPENDENTE E ASSIMILATI

' Cas

i parficolari

i
i t Tipologia | 2 Indeterminate/ |RREDDITO (pun 3,2, 3 CU 2016)] s Tipologla |2 Indeterminato/ [2 REDDITQ (punti 1,2, 3 CU 2016} 1 Tipelogia |2 indeterminato/ |3 REDDITO (eunii 1, 2, 3CU2016)
! c1 reddilo Determinato reddito Detetrninato c3 reddito Determinato
g ,7| [1] 39.618 00 00 [1] 00
! 1 Lavoro dipendente 2 . Pensione .
{C5| PERIODO DI LAVORO — giomi per i quali spettano le d foni (punti 6 e 7 U 2016) ! 3 6 & !
i . ! { | : | ] X
; SEZIONE Il - ALTRI REDDITI ASSIMILATI A QUELLI DI LAVORO DIPENDENTE
i 2 REDDITO (purti § e 5 CU 2516) 2 REDDITO (punti 48 5 CU2016} 2 REDDITO {purti 48 5CU 2016)
ce Assegne del conluge Assegno del coniuge cs Assegno del coniuge
? ' 7.904 00 ! 00 ! 00
! SEZIONE il - RITENUTE IRPEF E ADDIZIONALE REGIONALE ALL'IRPEF
! v e i = i oo RITENUTE IR e e s s
{cg | RITENUTE IRPEF €10 ADD.LE REGIONALE
] {punto 21 CU 2016) (i .955'00 {punto 22 CU 2015) 804 ,00
[ SEZIONE IV - RITENUTE ADDIZIONALE COMUNALE ALL’IRPEF
| RITENUTE ACCONTO I mmememene e RITENUTE SALDOD e bl RITENUTE ACCONTO - S e
]C11 ADD.LE COMUNALE 2015 85 €12/ ADD.LE COMUNALE 2015 232 C13| ADD.LE COMUNALE 2016 g5
! (punto 26 CU 2016) ,00 (piinto 27 CU 2016) ,00 {punto 20 CU 2016) 00
| SEZIONEV - BONUS IRPEF
[ CODICE Eggu%.-h e e e ] - e e e am S, B
c14 TIPOLOGIA PARTE REDDITO|
e 2 | Bn .00 | ESENIONE ESeTE 00| QUOTATFR 00 f
| SEZIONEVI - ALTRIDATI i
! REODITO AL NETTO DEL. [+ == - CONTRIBUTO

CONTRIBUTO PENSION| DI SOLIDARIETA" THATTENUTO

(punto 453 CU 2016} {punto 451 CU 2018)

QUADRO D

ALTR! REDDI

SEZICNE [ - REDDITI DI CAPITALE, LAVORC AUTONONMO E REDDITI DIVERS!

i TIPO DIAEDDNO |2, . . REDDMI .. 9. BIENUIE — TIFG DI REDDITO [Z . ... .RAEDDI - T . ANENUTE '
D1 EFTaIcIJJ ED Algéﬁlp - 7 ALTRI REBDITI 7
VENTIEQUIPAR DI CARITALI
| 00 00 £ 00 00
; TIFO DIREDDITO T ._AEDDIT . N
! D3 | REDDITI DERIVANTI DA ATTIVITA ASSIMILATE AL LAVORO AUTONGMO
: .00 ,00
: e m . SPESE.
D4 | REDDITI DIVERSI i
: ] 00 00 00
! D55 | REDDITI DERIVANTI DA ATTIVITA OCCASIONALE A RS - s
' O DA OBBLIGE!D! FARE, NON FARE E PERMETTE]
H _ METTERE 2 2.783 00 500 oo 552 1
f SEZIONE Il - REDDITI SOGGETTI A TASSAZIONE SEPARATA !
TIFODIREDGG |2 TASSAZIONE 5. _ANNG, 0T, TED
IDB Redditi percepiti 3 & ORDINARIA - BNG - ot REDONO [+ REDOTGTOTALE DEGEDUTO s QUOTATIFOSTASUCCESSION 7 . RITENUTE
da eredi-e legatari
i cg 00 00 ,00 00
i Imposte ed oneri rimborsati| TPODIREDDITO |2 SSAZIONE o ANNO_ e T REDOMO__ 7 . BITENUTE
D7 | el 2015 o altri redditi ' .
i & tassazione separata ,00 00
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CODICE HSCALE MDDMHLG4P13H243R Mod, N, [_|_1|

QUADRO E ONERI E SPESE

SEZIONE | .- SPESE PER LE QUALI SPETTA LA DETRAZIONE D' IMPOSTA DEL 19% o 25% o : L }
T e SPose paloiogie ssent ~ SPESE'SANTTARIE, | ‘ B e . - — __._.._.‘ N ,,..._.’ J
E1 | SPESE SANITARIE P ‘; % z £z | NTERESSIPER MUTU PGTEGAR] o0
i | 00 aleazione ! 337 0| - | PER L'ACQUISTO DELL'ABITAZIONE PRINCIPALE . 00
_ e - CODICE SPESA i i
SPESE SANITARIE PER FAMILIARI NON A CARICO
E2 2 ) i E8 | ALTRESPESE vegi elonco Codi .
AFFETTI DAPATOLOGIE ESENT! 4 ! 00 ' nella Tabels dolls Iﬂiﬂ?jﬁ 12| - 400 00
. : - : A — . . ., CODICE SPESA. -
[E3 | SPESE SANITARIE PER PERSGNE CON DISABILITA' | E9 | ALTRE'SPESE L e . )
i S . ] 00 - |38 194 go
H - } Numere rata e e N CODICE SPESA . 1
B4 | SPESE VEICOLI PER PERSONEGON DISABILITA' I E10| ALTRE SPESE T
: : : 00 ) 37 64 00
f - - - - . CODICE SPESA, o d
\ES | SPESE PER L'ACQUISTO'DI CANI GUIDA . ] E11] ALTRE SPESE
i : - i . 00 - e - 00,
i . o : s o CODIOE SPESA ; ]
;EG 'SPESE SANITARIE RATEIZZATE IN PRECEDENZA l E12| ALTRE SPESE
: S . _ L 00 . : Ctr 00
SEZIONE Il - SPESE E ONERI PER | QUALI SPETTA LA DEDUZIONE DAL REDDITO COMPLESSIVO N .
§ - ) - s ~ ._Contributl per previdi “compl .
iEZ1 CONTRIBUTI pREleENZIAu ED ASSISTENZIALI . 0 I ‘ - Dedotidal sostiu,__ | Nen dedot el sostuto
i I, T ._.Codcafscaledel conluge - —| E27| DEDUCIBILITA ORDINARIA 1 2
iEag| ASSEGNO i H ,00 ,00
! AL CONIUGE | 20 - i
i ! "1 E28| LAVORATORI DI PRIMA OCCUPAZIONE
EE23 CONTRIBUTI PER-ADDETTI A1 SERVIZI DOMESTIC! E FAMILIAR: e - - 00 . - '00'
; = —— ~ - 0 E29( FONDI IN SQUILIBRIO. FINANZIARIO
§E24 EROGAZION! LIBERALI A FAYORE DI |STITUZION! RELIGIOSE - = - 00 'OOJ
i N - 00 E30| FAMILIARI A CARICO
!E25/| . SPESE MEDICHE E DI ASSISTENZA DI PERSCNE CON DISABILITA* - - - o - 0 -
i . R .o FONDO PENSICNE NEGOZIALE DIPENDENTI PUBBLICH T
é ] CODICE . - E3f Degofti dal sosfituta Quetd TFR -~ Non dedotti dal sestituto,
‘E26| ALTRI ONERI BEDUCIBILL 2 - * 2
P- . 00| - 00f - 001
H . . . _..Pala stpuia locazione ., Spesa acquislo/eosimazions, Interessi mutuo ,___ |
]’532 SPESE PER ACQUISTO O COSTRUZIONE DI ABITAZIONI DATE IN LOCAZIONE .o | é?- —k 2
t . 1 | ] 00 00
i ; Sommeé restitutte nellanno . iResldus precedente dichizrazione
[E33| RESTITUZIONE SOMME AL SOGGETTO EROGATORE z %
i 001 .
{  SEZIONE Il A - SPESE PER INTERVENTI DI RECUPERO DEL PATRIMGNIO EDILIZIQ (DETRAZIONE DEL; 36%,41%, 50% o 65%)
7 0056 072 - - SITUAZIONI PARTICOLARI NUMERD RATA .
i ANNO - (o132m1E CODICE FISCALE [mervert | Gocice _*Anno _Ficcterninazione 5 0 "MPORTO SPESA ",‘m‘;“%fg;;;e
’ AT L ) e I e R 2o 3 2 e
1 i A |
; if ‘ ) 00
i i e, | oo E
‘B4z ! E Ll
; i ! 00
| P —— P :
[E43] | i i f ! £
; i f ] i i ,00 ;
i : JRET— e [ I ‘ =
E44 | ! i i % l I
: | ‘ i 00
i SEZIONE Il B - DATI CATASTALI IDENTIFICATIVI DEGLI IMMOBILI E ALTRI DATI.PER FRUIRE DELLA DETRAZIONE |
N.od mmoble - Condomio  ___ __CODICEGOMGNE___. . _TAL SiZ URBJCOMUNECATAST FOGLIO, - PARTICELLA N - SUBALTERNO..... 4
Es1| ! .z 3 ¢ ! . ’ ¢
N 11 ,|| L1 ||||/||| 1
] p— p— — : i
es2| i ! *i l
I S R L L | | | [ | | L LA ] ] ] | |
i N, diordine congomin - CONDUTTORE (estrem: registrazione contmclg:E;ICE P DOMANDA ACCATASTAMENTQROV‘NCIA UFF[CIO l
ALTRI Tmmoblle ondomintc DATA i - SERIE £ SOTTONOVERQ.  , AGENZAENTRATE DATA, NUMERQ AGENZAENTRA
1'553 I ] | E [ H’s éﬁ B ! iﬂ { Js i {
? E I ! NI ' ! ! f
I SEZIONE mc- SPESE PER L’ARREDO DEGL! IMMOBILI HISTRUTI‘UFIATI (DETRAZIONE DEL.50%) - : -
i “NOMERORITA  SPESA ARREDO. IVMMOBILE, NUMERO RATA iSPESA ARREDO] IMMOB!LE
'E57| SPESE ARREDO IMMOBILI RISTRUTTURATI ) ‘2 l g ! I‘
i - : ‘ e 00 00
., SEZIONE IV - SPESE PER INTERVENTI DI RISPARMIO ENERGETICO (DETRAZIONE:DEL 55% o 65%}) _ 1
TIPO ) cash PERIODO 2008 : NUMERG i :
E INTERVENTO ANNO P e.  PARTICOLARI Rideterminazione w216 RATEAZIONE RATA IMPORTO SPESA E
E6T( 1 X ; S A !T”"—“‘“ R 5 g % )
Pl f § { -] ( i : 00
b B - i
1. FI ey ] e —n—— T
. ' i t 1
Ee2| | | ‘ —_} | - % ,00
i il e 3 3 3
] - J— ot e 3 bt -
'ggal | ! ‘ , q
= i B g L 00
{__SEZIONEV - DETRAZIONE PER GLI INQUILINI CON CONTRATTO DI LOCAZIONE N B s . o ]
TEOLOBH. -OORN__ PERCENTUALE] | | avORATORI DPENDENTS T GIORNI PERCENTUALE
£71| NQUILNIDI ALOGGIADIBITI : E72 | CHE TRASFERISCONO LA RESIDENZA | ! s
AD ABITAZIONE PRINCIPALE ' ‘PERMOTIVI DI LAVORO:
SEZIONE V1 - ALTRE DETRAZIONI D'IMPOSTA ) C . ) : e |
{Barmare 1a casela) Pt 00! e et}
DETRAZIONE PER SPESE, o DETRAZIGNE AFFITTO TERRENI AGR]COLI E83 | ALTRE DETRAZIONT 2
E&1 D1 MANTENIMENTO DEI CANI GUIDA ; EB2| 5 giovani R ‘ : } 1 00
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CODICE FISCALE [MDDMHL64P13H243R Mod. N. ‘__I_11

QUADRO F ACCONTI, RITENUTE, ECCEDENZE E ALTRI DATI
' SEZIONE | - ACCONTIIRPEF, ADDIZIONALE COMUNALE E CEDOLARE SECCA RELATIVI AL 2015

\ R . v _ _Primarata __ 3 Trattenuto. Mod, 730/2015 Acconto 5. . . Prmarala _
i cconto
| Acconto cedolare
D | IRPEF 2015 181 00| agdizienale 22 5ol secca 2015 00
i F1 |(trattenuto e/0); 5o oonde sinica ram Comunale [, Versalo con Mod. F24._ (trattenuto efo |6 Seconda o unica rata,
V:E?:m;z?{; 2015 versato con .
! ) 226 o ool Med.F2d) 00
' SEZIONE Il - ALTRE RITENUTE SUBITE
Addizionale Regicnals Addizionale Comunale’ . Addizionale Reglonale
' » ‘ - IRPEF attivita sportive | RPEF attivitd sportive IRPEF pet lavor] IRPEF per lavori
\F2 |t - JRPEF |- Addizionafe Reglonale |s Addizionale Comunale |4 . ditatantistiche....... |s.... _dietianistiche . e socialmentelli_ |7 sacislmente util
. |
1
: 00 00 00 00 00 0o 00
SEZIONE 1l - ECCEDENZE RISULTANTI DALLE PRECEDENTI DICHIARAZIONI
! [ IREEF . . _.|2.¢icui compensata in F24_ [3lmposta sostitufiva quadre RT]+ d: cul compensata in'F24, [5___ _Cedolare secea, . .[6. dicui compensata in £24
¢
,F3
: .00 .00 02 00 00 .00
i ! Addiorale [*— ~ < -~ = dicighf~r— e o] [ - addgionale|tm = — = s dicuigiaf' o -
! F4| Codice Regionale compensata Codice Comunale compensata
! Regione |_alliRPEF 00 in F24 00| Comune all'lRPEF 00 in F24 Q0
. SEZIONE 1V - RITENUTE E ACCONTI SCSPESI PER EVENTI ECCEZIONALI [
i 1 2 e e [ T 6 o e - T e e o]
¢ o ——
L FS | event|” AddJe Addle Cedolare Contributa
! accez. IRPEF 00| Regionale 00| Comunale 00].  secca 00! solidarieta 00
! SEZIONEV - MISURA DEGLI ACCONTI PER L’ANNO 2016 E RATEAZIONE DEL SALDO 2015
1 2 i 3 4
! Barrare la casella per non effettuare | | Vemsamentidiacconto | 77 T T 7 Berare |a casella per non effettuare |”  _! Versamenti di acconto add.le
i iversament di acconto IRPEF IRPEF in misura inferiore. - i versamenti di acconto add le comunale comunale in-misura inferiore w0
% FG
g ] 7
F Barrare |a casalta per non effetiuare | Versamenti di acconto cedolare secca |~ 7 T T T Numero rate {in caso di dichiarazione congiunta indicare
\ 1versamenti di acconto cedofare secca In misura Inferiore 00 il dato solo nel medello del dichiarante) 3
i SEZIONE'VI - SOGLIE DI ESENZIONE ADDIZIONALE COMUNALE (in presenza di condizioni non desumibili dal Mod. 730)
. . ... . _|Esenzione [2___ Sogli T o . |Esenzione |z __
Soglia totalefaltre eggrL?iune totale/altre
F7 es]eanzlzog% agevolazion] F8 accohto agevolazioni
saldo 00 |saldo 2015 2016 00 |acconta 2018 :
SEZIONE VIl - DATI DA INDICARE NEL MOD. 730 INTEGRATIVC '
. ) booms e o e el Addizionale [T v s - m = | Addizionale |Hemmrmmms o e - - - T
F9 | Importi imborsati Reglonale Comunale Cedalare
IRPEF 0a alliRPEF. oe al'IRPEF. 00 secca a0
i | Crediti utilizzati ) e e e Credito |?-=--- — - - - - Credito P e oo Credito’ [|* - et
iF10 [ con.il modello F24 per il Credito Addizionale Addizionale cedolare
' versamento di alre imposte  |nppp 00 Reglonale Q0 Comunale 00 secea | 0o
! SEZIONE VIII - ALTRI DATI i
i Importi Ulteriorg |" wmsm rememmmomms— | Digragign] |2 s amem < Restitu- |1 ~-fiscale — .[2..straordinario. | mggga' T 2.
[F11] rimborsati  delrazione canoni F12 |zione F131presso  Tipo
| dal sostituto per figli locazione 00 benus a0 00 erzi reddito Ritenute 00"

SEZIONE1 - FABBRICATI

i
| N residuo [L— e - |oredito[Z- - -~ -~ - di cul [*- B L Credito canoni di
Gt Cr:(ra: altx;arl;cquisto precedents anno compensato G2 |tocazione non percepiti
| P dichiarazione op| 2015 op| nelmod. F24 00 (vedere istruzioni} 00
| SEZIONE'Il - REINTEGRO ANTICIPAZION! FONDI: PENSIONE )
| Anno e e Reintegio | B e s e LT e [T LT —— B e e s e e dicuile- - -
| G3 | anficl- Totale/ Somma precedente Anng compensato
| pazione Parziale feintegrata 0ol dichiaraz, £0]2015 00[nel mod. F24 00
i SEZIONE lll - REDDITI PROBDOTT! ALL’ESTERO '
i I e 2 - Bon h e e e e 4 v — = 5. ..
H Codice Stato . Reddito
: s estero Anne Reddito estero 0n|  Imposta estera 00 complessivo 00
H . L U B m e s e 8
: Credito ulilizzato i i o B
: Imposta Imposta nelle precedenti dicul refativo
H flo St t
; lorda 00 notta 0g dighfarazioni .00 alo s atod?zg{? 00
! SEZIONE IV - IMMOBILI COLPITI DAL SISMA IN ABRUZZO |
;GS Abitaziona Codice|  ~ " T T oo momrmomm e rm e Numero |~ 7 Tatale| ~ 7T 0T pre':e:mtlg Lo R
i el i I N aden
§ principale iscale rata credito 00 | dichiarazione .00
. F 3 4 5
[ . . Impresa/ Cadice T T oTrTTTT T T T T T T INumero | i T Totale )
,G6 | Altri Immabil} Professione fiscale rata Rateazione aredilo -
¢ SEZIONE Y - INCREMENTO OCCUPAZIONE . SEZIONE VI - MEDIAZIONI '
' Residuo('- - - ---~ - dicuiffen o e e Ao | dicti f o -
1G7| precedente compensato GB 2015 compensato |
1 dichiarazione ,00 [nel miod. F24 00 ,00 [nel mod. F24 00
! SEZIONE VIl - EROGAZIONI GULTURA (rigo G9) SEZIONE VIll - NEGOZIAZIONE E ARBITRATO
N . - 2 e e e e 3. I 1 i sf2
N Rata - " di cui
!GQ Sgg:; Re’;g‘;z. credito a1 Cre [?'EO compensato
{ 00 00 2014 00 pefianie 00 |nel mod. F24 a0
LWUADRO VIPO A DMPENSAR
! . . . | " 1. e ] *
Iy ln.dllcare I m}pt_)rio delle imposta da versare con il Mod. F24 oppure Barrare la casella per utilizzare In compensazione con il Med. F24 Fintero credito ’ '
| utiizzando in Sompensazione if credito che Asulta dal Mod. 730 ol che risulta dal Mod: 730 {che quindi non sara finborsato dal sestitute dimposta)
R A D A.D ARA O
{ N. modelli _ Barrare la casella per richiedere di essere informato diretiamente dal soggetto che
compilati - presta 'assistenza fiscale di'eventuali comunicazioni dell’ Agenzia delle Entrate D FIRMA DEL CONTRIBUENTE

t Con I'apposizione della firma si esprime anche il cansenso al trattamento del dati sensibili Indicati nella dichiarazione
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MODELLO 730-3 redditi 2015

prospetto di liquidazione relativo all'assistenza fiscale prestata

I:I 730 reftificativo I:I 730 integrative
y: zﬁgen zia / ? 1 I:' Imi:egnond informare il contribuente di eventuali fahi Comuni dati rettificati Sostituto, CAF
s ntrate ;A del’Agenzia dells Entrate relative alla presente dichiarazione CAF o professionista o professionista non delegato

Modello N.

i CODICE FISCALE COGNOME E NOME O DENOMINAZICNE N.iSCISm‘Z)f*iEAIB»OD'EIC»\FJ
A s~ 06794171008 | [ CAF DIPENDENTI E PENSIONATI USPPIDAP 1| 00050 |
'RESPONSABILE ASSISTENZA FISCALE!  VNIVCN70A19H798R } | VINCENZO IOVINE
DICHIARANTE ' MDDMHLE4P13H243R | | MADDALONI MICHELE
'CONIUGE DICHIARANTE _ i

RIEPILOGO' DEI REDD D 0
| 1 |REDDIT DOMINICAL 00 00
i 92 |REDDITI AGRARI 00 00
13 REDDITI DEI FABBRICATI .00 00
1 4 | REDDITI Ol LAVORO DIPENDENTE E ASSIMILATI 47.522np 00

5 | ALTRI REDDITI 2.283p .00

6 | IMPONIBILE CEDOLARE SECCA .00 00

7 |Reddito abitazione principale e perfinenze. [non soggetie @ IMU) 00 00

“ALCQLO DEL REDDITO IMPONIBILE E DEL["MPOSTA ‘,LORDA DICHIARANTE CONIUGE
[ 11 | REDDITO COMPESSIVO 49,8059 00
I 12, | Deduzicne abitazione principdle e pemnenze {rdn- soggeﬂe a MU} 00| 00
; 13| ONERI DEDUCIBI] o0 0
T 14 | REDDITO IMPONIBILE 3 49.8050¢) 00
{ 15 | Compensj per aitivit sportive dilettantistiche con ritenula a ftolo-dimpdsta 00 00
{ 16 | IMPOSTA 1ORDA 15,2460 00

ALCOLO DETRAZIGNI E-CREDITI D'IMPOSTA DICHIARANTE: CONIUGE:

!, 21 | Betrazione per f:’ontUge Q carice : ,00) .00
1 22 | Defiaziche per figh a carico 1.71400 00
i 23 | Ulleriore delrazione: per figh a carico 00 00
' 24 |.Delraziene per altri familiar a carico 00 00
., 25 |Detiaziene per redditi di lavere dipendenta 18800 .00
. 26 ! Dehrazione per redditi di pensione 00, ,00
* 27 | Delrozione per redditi cssimilali @ quelli di lavese d|pendenfe & ali reddm . 00 ,00
: 28 | Detrazione onerl ed eragazioni liberali 16500 ,00
i 29 |Delrazione spese-per infervent! di recupero del patimonio edllrzto .00 ,00
! 30 | Detrazione spese arredo immobili rstrutturati ’ 00 .00 .
! 31 | Detrazione spese per interventi di risparmio energetico ,00] 00
' 32 | Detrazioni inguilini con-confraito di locazicne e affifto tarreni agricali wi giovani 00 .00
{ 33 |Alie:detiazioni d'imposic . .00 .00
i 41 | Credito d'imposta per il riacquist dello prima cdso ,00) ,00
© 42 | Crediic d'imposta per lincremento dell'occupazione ,00 .00
. 43 | Credito d'imposta reintegro anticipazioni fondi pensions . ,00) 00
" 44 | Credito d'imposta per mediczion! ) ,00) .00

45 | Credito d'impostor per negozigzions ¢ arbiiate. 00 .00
' 48 {TOTALE DETRAZIONI E CREBITE D'WMPOSTA 2.067 00 00

GOLO DELLIMPOSTA NETTA E DEL RIGO.DIFFERENZA

! 51 [IMPOSTANETTA 13.17909 00
| 52 | Credito.d'imposta per aliri immobili — Sisma Abruzzo .00 00
' 53 | Credito d'impostc per 'abilazione principale — Sisma Abzzo ,00) .00
1 54 | Credito d'imposic per imposte pogate alf estéro .00 .00 i
| 55 | Credito dlimposta per erogazion cultira 00] 00 |
i 57 | Credito d'imposta per caneni nan perce}';\ili ,00) 00 i
1 58 | Crediii residul per detraziont incapienti 00 00
| 59 | RITENUTE 12.507 00 .00 g
I 60 | DIFFERENZA 67209 00 |
' 61 | ECCEDENZA DEILIRPEF RISULTANTE DALLA PRECEDENTE D[CHIARAZIONE ,00 00 }
i 62 [ ACCONTI VERSATI 37700 .00 !
i 63 | Resfituzione bonus hsccl'e e straordinario ,00) 00 s\
i 64 | Detazioni e crediti gid rimborsati dal sostituto .00 .00 E‘v. 3
. 66 | Borius IRPEF -§pettente i ) ,0C .00 POy
. 67 | Bonus RPEF ricongsciuto in dichiarazione 00 00 i ™
! 68 | Restituzione-Bonis IRPEF non speftante 00 ,00 | .
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Modello N.
CALCOLO DELLE ADDIZIONAL! REGIONALE E COMUNALE ALL'IRPEF " DIGHIARANTE :
¢ 71 | REDDITO IMPONIBILE 49.805,00 ,C0 ,
. 72 | ADDIZIONALE REGICNALE ALUIRPEF DOVUTA 1.011,00 ,00
' 73 | ADDIZIONALE REGIONALE AlL'IRPEF RISULTANTE DALLA CERTIFICAZIONE 804,00 ,00
¢ 74 | ECCEDENZA ADDIZIONALE REGIONALE ALVIRPEF PRECEDENTE DICHIARAZIONE ,00 ,00
75 | ADDIZIONALE COMUNALE ALLIRPEF DOVUTA ‘ 398 oo 00 ‘
| 76 | ADDIZIONALE COMUINALE ALLIRPEF RISULTANTE DALLA CERTIFICAZIONE E/O VERSATA 339’00 00
' 77 | ECCEDENZA ADDIZIONALE COMUNALE ALL'RPEF PRECEDENTE DICHIARAZIONE 00 ,00
v 78 | ACCONTO. ADDIZIONALE COMUNALE ALL'IRPEF 2016 120,00 .00
¢ 79 | ACCONTO ADDIZIONALE COMUNALE ALLIRPEF 2016 RISULTANTE DALLA CERTIFICAZIONE 95 0o ,00
CONIUGE
CEDOLARE SECCA DOVUTA ,00 ,00
i 82 | ECCEDENZA CEDOLARE SECCA RISULTANTE DALLA PRECEDENTE DICHIARAZIONE ,00) ,00
i 83 | ACCONTI CEDOLARE SECCA'VERSATI PER L 2015
TRIBUTO D) SOLIDARIETA DICHIARANTE CONRIGE
. 84 | BASE IMPONIBLE CONTRIBUTO DI SOUDARIETA
i 85 | CONTRIBUTC DI SOUDARIETA DOVUTC ,00 ,00
| 86 | CONTRIBUTO DI SCUDARIETA RISULTANTE DALIA CERTIFICAZIONE ,00 00
LIQUIDAZIONE DELLE IMPOSTE [ e R
DEL DICHIARANTE o r:"m}auﬁm Credito mcn:'nmvgr:?;ff:g‘ di cui da rimbarsare | 4, (PN | Importi da trattenere/versare
" o1 | IReEr : oo ool 00/" 00" ool 295 po
{ 92 | ADDIZIONAE REGIONALERPEF [ B 00 00 00 00 00 207 00
793 | ADDIZIONAIE COMUNALE RPEF | H243 00 .00 00 00 00 59 00
{ 94 | PRIMA RATA ACCONTO IRPEF 2016 269 go
! 95 | SECONDA O UNICA RATA ACCONTO IRPEF 2016 403 00
! 96 | ACCONTO 20% RECDITI TASSAZIONE SEPARATA I .00l .00
1 97 | ACCONIOADDIZIONAE COMUNAE 2016| H243 2500
1 99 | CEDOIARE SECCA LOCAZIONI 00 00 00 ] 00 00
100 | PRIMA RATA ACCONTO CEDOLARE SECCA 2016 ”"' - ) 00
101 | SECONDA O UNICA RATA ACCONTO CEDOLARE SECCA 2016 00
CONTRIBUTO DI SOLDARIETA .00 00
LQUIDAZIONE DELLE IMPOSTE  [IRCEE , e e !
DEL CONIUGE ég,gune J%szﬂrxﬁl Credito m;;l;l]m:’g::ﬂr:ll’h | dicui da rimbersare | 44 n:r?eersure Imporii. da trattenere/versare
{111 | IRPEF § 00 00/° ool 00 ool 00
U112 | ADDIZIONALE REGIONAILE IRPEF ' 00 ,00 00 ,00 ,00 00
i 113 | ADDIZIONALE COMUNALE IRPEF .00 ,00 00 ,00 ,00 ,00
i 114 | PRIMA RATA ACCONTC IRPEF 2016 00
I} 115 | SECONDA O UNICA RATA ACCONIO IRPEF 2016 ,00
i 116 | ACCONTG 20% REDDITI TASSAZIONE SEPARATA, I .00 ,00
117 | ACCONTO ADDIZIONAIE COMUNAIE 2016] .00
. 119 | CEDOLARE SECCA LOCAZION ,00 ,00 ,00 ,00| ,00 .00
! 120 | PRIMA RATA ACCONTC CEDOLARE SECTA 2016 .00
: 121 | SECONDA O UNICA RATA ACCONTO CEDOLARE SECCA 2016 00
| 122 | CONTRIBUTO DI SEUDARIETA ,00
| DATI DICHIARANTE CONIUGE
1130 | Resicduo credit d'imposta per erogazions culura 00 00
. 131 | Residuo credito d'imposta per il riacquisio della prima casa da ulilizzare in compensazione .00 ,00 :
1 132 | Residuo crediio d'impostc per I'incremento dell'occupazione da ufilizzare in compensozione 00 00
133 | Residuo credilo d'imposta per I'obitazione principale - Sisma Abruzzo 00 00
134 | Residuo credito d'imposte reinfegro anticipazioni fondi pensione 00 00
1135 | Residuo credito d'imposta pet mediazioni 00 ,00
| 136 | Totale spese sonitarie ratelzzate nella presente dichiarazione frighi £1, E2 & £3) 00 00
! 137 | Reddiio di dferimento per agevelaziont fiscall lcon imponibile cedolare secca locaziont) 49.805 00 ,00
1 138 | ACCONTO IRPEF 2016 | Reddito complessivo .00 00 '
W CASI PARTICOLARI Imperio su cui caleolore I'aeconto 00 ,00
i Anno Totale credito ufifizzato Stato Credito utilizzato Stato Credito ufilizzato
' 145 | Creci per imposte DICHIARANTE ‘ 00 00 00
—— ! pagate all'estero
. 146 CONIUGE DICHIARANTE 00 0 00
147 | Redditi fondinsi non impenibili ,00 00 '
i 148 | Reddito abitazione principals e perlinenze (soggetie a IMU) ,00 ,00
I 149 | Residuo deduzicne somme restituite 00 00 '
L 151 | Residuo credito dimposta per negoziczione e arbifrato 00 ,00
[ 140 | Credio dimposta DICHIARANTE Rola 2014 | 00|Rata2015° 00
| per erogozione cultura CONIUGE DICHIARANTE | Rata 2014 (oo[Rata 015 00




ModelloN, [ 1|

RISULTATO DELLA LIQUIDAZIONE

: RICHIESTA DI RATEIZZAZIONE DE! VERSAMENTI DI SALDO E DEGL! EVENTUALI ACCONTLIN 3 | &ate _ SALDO E PRIMO ACCONTO SECONDO O UNICO ACCONTO ‘
. IMPORTO CHE SARA’ TRATTENUTO DAL DATORE DI LAVORO O DALL'ENTE PENSIONISTICO IN BUSTA PAGA ! 2
' 161 | Saldo e primo acconto nel mese diluglic {agosto/settembre peri pensionati). Secondo o unico acconto nel mese di novembre
i Nel caso di richiesta di rateizzazione il saldo ed il primo acconto saranno ripartiti in base al numero di rate richiesto 855 .00 403,00
' IMPORTO.DA VERSARE CON ILMOD. F24 (dipendenti senza sostituto).
162 | Saldo e primo acconto nel mese di giugno. Secondo o unico acconto nel mese di novembre.
Per il dettaglio delle imposte da versare vedere i righi da 231 a 245 .00 00
CREDITO i

, MPORTO CHE SARA’ RIMBORSATO DAL DATORE DI.LAVORO O DALL'E PENSIONI. T.
L 163 E he?meseé% luglio anosto?settsembrtgJ peerergﬂ)nEtlf NTE PENSIONISTICO IN BUSTA PAGA 00
* 164 | IMPORTO CHE SARA’ RIMBORSATO DALL'AGENZIA DELLE ENTRATE (dipendenti senza sostituto) Q0

IMPORTI'DA RIMBORSARE - MOD 7301

3 CODi C ConIce,
NTEGRATIVO o REGIONE /C OMUNE:

* RINBORSO DICHIARANTE

RIMBORSO CONIUGE

TOTALE

" DEL RESPONSABILE DELL'ASSISTENZA FISCALE DEL CAF. O DEL PROFESSIONISTA ABILITATO _

RCGIONE /G OMUNE
P | reer , .00 00
' 172 | ADDIZIONALE REGIONALE IRPEF 00 00
' 173 | ADDIZIONALE COMUNALE IRPEF ,00 .00
. 174 | ACCONTO 20% REDDITI TASSAZIONE SEPARATA 00 00
1176 | CEDOLARE SECCA LOCAZIONI .00 .00
' 177 | CONTRIBUTO DISOLIDARIETA . 00 0o
1 178 | IMPORTO CHE SARA’ RIMBORSATO DAL DATORE DI LAVORQ O-DALL'ENTE PENSIONISTICO IN BUSTA PAGA 00
: 179 | IMPORTO CHE SARA’ RIMBORSATO DALL'AGENZIA DELLE ENTRATE (dipendenti senza sostituto}  ~ e 00
DATI PER LA COMPILAZIONE DEL MODELLO F24
REDITI DA AR OMPENSAZIO OD F24 " CODICETRIBUTO__[? ANNO o1 wruwenro [2 oo CORRE T Cheoio (oA QUADRO 1) [ O5EaneATl SEXZA SOSTTTO, |
191 | iRPEF 4001 2015 00 00
192 | ADDIZIONALE REGIONALE [RPEF 3801 2015 ° .0 .00
193 | ADDIZIONALE COMUNALE IRPEF 3844 2015 00 00
194 | CEDOLARE SECCA LOCAZIONI 1842 2015 00 00
195 [sOLOMODT20 | ACCONTO 20% TASSAZIONE SEPARATA 4200 2015 00
197 |INTEGRATIVO | CONTRIBUTO D) SOLIDARIETA’ 1683 2015 .00
198 | TOTALE ] .00 00
REDITI DA AR OMPENSAZIO 0D F24 ' CODICETRIBUTO  [ANND Orrmmento |° Regios ot ooaune Creomo (oA QUASKO ) | Terertie som supentone s 13 eurcl
211 | RPEF 4001 205 00 ,00
212 | ADDIZIONALE REGIONALE IRPEF 380 205 00 00
213 | ADDIZIONALE COMUNALE IRPEF 3844 s 00 00
214 | CEDOLARE SECCALOCAZIONI 1842 2015 00 00
215 [SOLOMOD730 | ACCONTO 20% TASSAZIONE SEPARATA 4200 2015 00
217 |INTEGRATIVO | CONTRIBUTO'DI SOLIDARIETA' 1683 2015 00
218 | TOTALE 00| 00
PORTI DA RSAR O 4 0 DIPEND ASO 9,
IMPORTI DA VERSARE ~ GIUGNO ' CODICETRIBUTC |2 ANND o1 rrermento |° Copice * IMPORTO DA VERSARE
231 | IRPEF 4001 2015 00
232 | ADDIZIONALE REGIONALE IRPEF 3801 2015 .00
233 | ADDIZIONALE COMUNALEIRPEF 3844 2015 00
' 234 { PRIMA RATA ACCONTO IRPEF 2016 4023 2016 00
{235 | ACCONTO 20% TASSAZIONE SEPARATA 4200 2015 .00
1236 | ACCONTO ADDIZIONALE COMUNALE 2016 3843 016 .00
, 238 | CEDOLARE SECCA LOCAZIONI 1842 2015 .00
' 239 | PRIMA RATA ACCONTO CEDOLARE SECCA 2016 1840 2016 ,00)
1 240 | CONTRIBUTO D! SOLIDARIETA’ 1683 2015 ,00)
241 | Importirelativi | ADDIZIONALE REGIONALE IRPEF 3801 2015 00!
{ 242 | IConGecon s 5r7IONALE COMUNALE IRPEF 3844 2015 00 '
! 243 | daldichiarante | ACCONTO ADDIZIONALE COMUNALE 2016 3843 2016 ,00)
1 (MPORTI DA VERSARE -~ NOVEMBRE ’
" 244 | SECONDA O UNICA RATA ACCONTO IRPEF 2016 4034 2016 ,00
" 245 | SECONDA O UNICA RATA ACCONTO CEDOLARE SECCA 2016 1841 2016 ,00
MESSAGGI o
Per il calcolo della detrazione del 19% le spese sanitarie indicate nef righi E1 efo E2 del Dichiarante, sono state
ridotte di euro 129,11 ai sensi di legge.
E' stata effettuata la scelta per la destinazione deil'otto per mille dell'Irpef del Dichiarante.
E' stata effettuata la scelta per la destinazione del cinque per mille dell'Irpef del Dichiarante.
Non e' stata effettuata la scelta dal Dichiarante per la destinazione del due per mille dell'Irpef ai partiti politici.
Non &' stata effettuata la scelta dal Dichiarante per la destinazione del due per mille dell'Irpef alle associazioni
culturali.
E' stato scelto di rateizzare il versamento delle imposte. | prelievi del datore di lavoro verranno maggiorati dello
0,33% mensile.
 FIRMA DEL DATORE DI LAVORO O DEL RAPPRESENTANTE DELL'ENTE EROGANTE O iWJCENZO IOVINE j
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AGENZIA DELLE ENTRATE RICEVUTA DELL'AVVENUTA CONSEGNA DELLA
MOD. 730-2 PER IL C.A.F. O O MO, Tao.; DELLABUSTA
PER IL. PROFESSIONISTA ABILITATO ;
y agina n. i pagine

REDDITI 2015 Modello 730 integrativo prama | T

SI DICHIARA CHE

COGNOME NOME CODICE FISCALE

MADDALONI MICHELE MDDMHLE4P13H243R

COGNOME NOME CODICE FISCALE

HMA/HANNO CONSEGNATO IN DATA .oveovveveeveeeseesseseeesnenn, ISI0712018 e LA DICHIARAZIONE

MOD. 730/2016 PER | REDDITI 2015, IL MOD. 730-1 PER LA SCELTA DELLA DESTINAZIONE DELL’OTTO, DEL
CINQUE E DEL DUE PER MILLE DELL'IRPEF, HA/HANNO INOLTRE ESIBITO | SOTTOELENCATI DOCUMENTI
RELATIVI Al DATI ESPOSTI NELLA DICHIARAZIONE. IL C.A.F. O IL PROFESSIONISTA ABILITATO, SULLA BASE
DEGLI ELEMENTI FORNITI E DEI DOCUMENTI ESIBITI, S| IMPEGNA AD ELABORARE LA DICHIARAZIONE E A
TRASMETTERLA [N VIA TELEMATICA ALL'AGENZIA DELLE ENTRATE, PREVIA VERIFICA, TRAMITE IL RESPON-
SABILE DELL’ASSISTENZA FISCALE, DELLA CORRETTEZZA E LEGITTIMITA DEI DATI E DEI CALCOLI ESPOSTI.
Il. CAF Q IL PROFESSIONISTA ABILITATO INCLTRE, A SEGUITO DELLA RICHIESTA RISCONTRATA NEL MODELLO 730,
S| IMPEGNA [] NON SI IMPEGNA []
AD INFORMARE DIRETTAMENTE L CONTRIBUENTE D] EVENTUALI COMUNICAZION| DELL'AGENZIA DELLE
ENTRATE RELATIVE ALLA PRESENTE DICHIARAZIONE.

ELENCO DEI DOCUMENT! ESIBITI

TIPOLOGIA IMPORTO

C0s01 D CU/2016 RITENUTE IRPEF 2015 - REDDITO C1: 39617,87€ 1 9.844,34
C1001 D CU/2016 ADDIZIONALE REGIONALE IRPEF 2016 1 804,24
c1101 D CU/2016 ACCONTO ADDIZIONALE COMUNALE IRPEF 2015 1 85,18
C1201 D CU/2016 SALDO ADDIZIONALE COMUNALE IRPEF 2015 1 231,76
c1301 D CU/2016 RITENUTA ACCONTO ADDIZIONALE COMUNALE IRPEF 2016 1 95,08
C0901 D CU/2016 RITENUTE IRPEF 2015 - REDDITO SEZ. I: 39618 SEZ. II: 7904€ 2 2.110,25
D0503 D SPESE SU ATT. OCCASION. O OBBLIGHI DI FARE, NON FARE E PERMETTERE 1 500,00
D0504 D RIT. D'ACC. SU ATT. OCCASION. O OBBLIGHI DI FARE,NON FARE E PERM. - REDDITO 2783 1 552,00
E0101 D VISITE SPECIALISTICHE 1 40,00
EC101 D ESAMI DI LABORATORIO E SPECIALISTICI 3 89,15
E0101 D PROTESI SANITARIE 1 195,00
E0Q101 D N°®2 SCONTRINI FARMACIA 2 13,32
EC_12 D SPESE PER FREQUENZA D! SCUOLA SECONDARIA DI SECONDO GRADO 3 515,00
EC_36 D PREMIPER ASSICURAZIONI SULLA VITA E CONTRO GLI INFORTUNI 1 194,00
EC_37 D PREMI PER ASSICURAZIONI PER RISCHIO DI NON AUTOSUFFICIENZA 1 64,00
FO101 D I RATA DI ACCONTO IRPEF 1 151,00
Fo102 D 11 O UNICA RATA ACCONTO IRPEF 1 226,00
F0103 D ACCONTO ADDIZIONALE COMUNALE 730-2015 1 22,00

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

LB AV O

FIRMA DEL CONTRIBUENTE %

NUNZIATA GIANCARLO
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MODELLO 730-1 redditi 2015

- genzin 12 Scheda per la scelta della destinazione
‘%ntrate@ dell’8 per mille, del 5 per mille e del 2 per mille dell'IRPEF-

Da consegnare unitamente alla dichiarazione Mod. 730/2016 dl sosfituto d'imposta, al C.AF.
o al professionista abilitato, utilizzande I'apposita busta chiusa contrassegnata sui lembi di chiusura.

CONTRIBUENTE [N

COPICE FISCALE -
{obbligatorio} MDDMHL64P13H243R
- " COBGNOME {per le donne indicare il cognome da nubile) _NOMEw ) \ ST ) B . V SESSd MoF
DATI MADDALONI MICHELE t M
ANAGRAFICI : . :
DATA DI NASCITA. - COMUNE (O STATO ESTERO) DI NASCITA ' PROVINCIA (sigla)
GIORNO , MESE , ANNO
13 09 1964 | |ERCOLANO | NA l

; : - P T S S SR ey N I B A A e 'm R R L A
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 QUATTRO LE SCELTE.

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

i
| .
: , STATO CHIESA CATTOLICA UNIONE CHIESE CRISTTANE AVVENTISTE ASSEMBLEE DI DIO IN ITALA
i l DEL 7° GIORNO |
/ X
!
y .
1 CHIESA EVANGELICA VALDESE CHIESA EVAInGEELICﬁ LUTERANA UNIONE COMUI}I\ILA’ EBRAICHE ORTOD Osé\SCIsAD ﬁ'ﬁ}?\lggggkRCATO
t} Uni i iste e Vald Im ITALIANE '
! {Unione delle Chiese metodiste e Valdesi) B DA MERIIG
| O S | OO | SR TE NI
i
CHIESA APOSTOLICA IN ITAUA UNIONE CRISTIANA EVANGELICA UNIONE BUDDHISTA ITALIANA ’ [ UNIONE INDUISTA [TALIANA
BATTISTA D'ITAUA
i
1K TR | R 3
WVVERTENZE

|

|

i

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

! La mancanza della firma.in'uno dei riquadri previsti cosfituisce scelta non espressa da parte del contribuente. In tal caso,
,'la ripartizione della quota d/imposta non atiribuita & stabilita in proporzione alle scelte espresse. La quotanon attribuita .
| spetiante alle Assemiblee di Dio in ltalia e alia Chiesa Apostolica in lialia & devoluta alla gestione statale.

1 . , « .

T
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cooicerscae [M]D|D|M[H|L]6]4|P|1]3]|H[2]4][3]|R]

SCELTA PER LA DESTINAZIONE DEL CINQUE PER MILLE DELL'IRPEF (in caso di scelto FIRMARE in UNO degli spazi soitostanti]

! SOSTEGNO DEL YOLONTARIATO E DELLE ALTRE ORGANIZZAZIONI o FINANZIAMENTO DELLA RICERCA SCIENTIFICA E DELLA UNIVERSITA'
' NON LUCRATIVE DI UTIUTA” SOCIALE, DELLE ASSOCIAZIONI DI PROMOZIONE
" SOCIALE E DELLE ASSOCIAZIONI E FONDAZIONI RICONOSCIUTE CHE OPERANO +
i i NEI SETTORI DI CUL ALL'ART. 10, C. 1, LETT A}, DELD.LGS. N. 460 DEL 1997 .

Do FRMA I UTUUTUTOTRPPITN ! FIRMA X .................................................................
ice f || Codice fiscale del
ool L L L L L L L L L L) ity [810]0]8[1]8]o]0[1]5]2]

) " FINANZIAMENTO DELLA RICERCA SANITARA | | FINANZIAMENTO A FAVORE DI ORGANISMI PRIVAT] DELLE ATTIVITA DI TUTELA,
" PROMOZIONE E VALORIZZAZIONE DEI BENI CULTURALL E PAESAGGISTIC!
i
|

FIRMA !

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

beneficiario {eventucle)

i SOSTEGNO DELLE ATTIVITA’ SOCIAL 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

Codice fiscale del | | I [ ‘ I | I | | I I

beneficiario [eventuale)

|
!
FIRMA || PRMA
1
i
|

: AVVERTENZE

' Per esprimere la scelta a favore di una delle finalita destinatarie della quota del cinque per mille dell'IRPEF, il contribuente deve apparre 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 falta esclusivamente per una sola delle finalita beneficiarie.

" PARTITO POLITICO

! i CODICE :] FRMA

| AVVERTENZE

' Per esprimere la sceltu a 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 fatia esclusivamente per uno solo dei partiti politici beneficiari.

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

ASSOCIAZIONE CULTURALE i

POFRMA Lo !

' 1 :
! d. N d- t
X i E‘sczlzrzj E(:n:acf?cicrio | I I | | | | ‘ I | I I H

AVERTENZE

" Per esprimere la scella a favore di una delle associazioni culturali destinatarie del due per mille dell'IRPEF, il contribuente deve apporre la

! propria firma nel riquadro, indicando il codice fiscale del soggetto beneficiario. La scelta deve essere fatia esclusivamente per una sola delle
associazioni culturali beneficiarie.

in aggiunfa a quanto indicato nell’informativa sul trattamento dei dati, contenuta nelle istruzioni, si precisa che i dati pers;;:.'ali i
del contribuente verranno utilizzali solo dail’Agenzia delle Entrate per attuare la scelia.

IR

{
- RO |
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A genzia

f

ntrate

COPIA PER IL CONTRIBUENTE

MODELLO 730-1 redditi 2015

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

Da consegnare unitamente alla dichiarazione Mod. 730/2016 al sostituto d'imposta, al C.AF.
o al professionista abilitato, utilizzando I"apposita busta chiusa contrassegnata sui lembi di chiusura,

CONTRIBUENTE |}

f

CODICE FISCALE

{obbligatorio) MDDMHL64P13H243R
COGNOME (pevr'le'donne‘ ir;diéd;fe il cognome da nubile) NOM’E' SESSO MoF)
DATI MADDALONI MICHELE M
ANAGRAFIC| : - - .
DATADINASCITA '*~ COMUNE {O STATO'ESTERO) DI NASCITA PROVINCIA (sigla)
| GIORNO , MESE , ANNO
13 09, . 1964 ||ERCOLANO . NA
o - i
. N A R TN - i O P A At Tl

R T T

LE SCELTE PER LA DESTINAZIONE DELL'OTTO i’ER 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 QUATTRO LE SCELTE.

e L e R e R A R TR MR RNk T

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

‘ STATO

!
|

BATTISTA D'ITALIA

CHIESA CATTOLICA UNIONE CHIESE CRISTIANE AVVENTISTE ASSEMBLEE DI DIO IN ITALIA
DEL 7° GIORNO
l APPOSTA FIRMA
2, CHIESA EVANGELICA VALDESE CHIESA EVAIII:IIGEEE.: LUTERANA UNIONE CO%I‘AILAE' EBRAICHE ORTOD ossASCARe IATRACL!RI%():ESSIARCATO
. X . T Y
{Unione delle Chiese metodiste e Valdesi) PER L'EUROPA MERIDIONALE
CHIESA APOSTOLICA IN ITALIA UNIONE CRISTIANA EVANGEI_.ICA UNIONE BUDDHISTA ITALIANA UNIONE INDUISTA ITALIANA

| AVVERTENZE

tuzioni beneficiarie.

| la ripartizione della quota

| spetiante alle Assemblee di Dio in ltalia e alla

I

La mancanza della firma in une dei riquadri previsti costituisce sce
d'imposta non attribuita & stabilita in proporzione a ”
Chiesa Apostolica in ltdlia & devoluta alla gestione statale. -

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 isti-

lta non espressa da parte del contribuente. In tal caso,
lle scelte espresse. La quota non attribuita
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COPIA PER IL CONTRIBUENTE

conicriscaie [M|D|DIM[H|L[6]4|P|1]|8]H|2]4]3]R]

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

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

' APPOSTA FIRMA

FIRMA oo e SR T AT [T UROU
estiesrdunmnt I N I N N I O O O O Consiciona venle) 81010 |51 [89]0]1]5]2]

* FINANZIAMENTO DELLA RICERCA SANITARIA | FINANZIAMENTO A FAVORE DI ORGANISMI PRIVATI DELLE ATTIVITA DI TUTELA,
PROMOZIONE E VALORIZZAZIONE DEI BENI CULTURAL] E PAESAGGISTIC]

FIRMA e e R A
. Codige fiscale del | !
. beneficiario {eventuale) I | | | [ l | | | l | |
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 ATIIVITA" DI INTERESSE SCCIALE

O UERMA b ERMA
P Codice fiscale del
, E:r?é?iiiciicg (eeveenfuc:[e) | | | l I ] l I | I [
AVVERTENZE

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

Cceome | | oewa

b _
AVVERTENZE

Per esprimere la scelta a favore di uno dei partifi politici 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.

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

" ASSOCIAZIONE CULTURALE
, B R A e e e s I
“ 1 ndicare il codice | I | I I | I | I | I I

fiscale del beneficiario

| AVVERTENZE
¢ Per esprimere la scelia a favore di una delle associazioni culturali destinatarie del due per mille dell'IRPEF, il contribuente deve apporre |o

* propria firma nel riquadro, indicando il codice fiscale del soggetio beneficiario. La scelia deve essere fatta esclusivamente per una sola delle
" associazioni culturali beneficiarie.

_ —_—————

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

JES—— |
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DICHIARAZIONE DI CONSENSO
Ai sensi dell’art, 23 del D. Lgs. 30 giugne 2003 n. 196

11 sottoscritto, MADDALONI MICHELE , essendosi rivolto
al CAF DIPENDENTI E PENSIONATI USPPIDAP SRL per il servizio di
assistenza relativo all’elaborazione del modello 730 (730, Unico ISE o RED) ed avendo fornito al
CAF DIPENDENTI E PENSIONATI , tramite la Societa NUNZIATA GIANCARLO

con esso convenzionata, i miei dati personali necessari a tale elaborazione, in relazione a quanto previsto dal
Decreto Legislativo n. 196/2003, dopo essere stato informato delle finaliti e modalita del trattamento cui sono
destinati i dati nonché di ogni altro elemento contenuto nell’art. 13 del citato decreto:

[X] do il mio consenso [T nego il mio consenso

al trattamento dei miei dati personali per finalita collegate al servizio fornito dal CAAF e pili precisamente per
la predisposizione e I’invio dei dati agli Uffici competenti; la conservazione dei dati contenuti sui modelli
elaborati e per tutte le comunicazioni, collegate al servizio reso, che si rendessero necessarie nei miei confronti.

do il mio consenso [J nego il mio consenso

all’utilizzo dei miei dati personali, ivi compreso la scelta della destinazione dell’8 per mille, del 5 per mille e
del 2 per mille contenuti nell’archivio fiscale, per 1'espletamento di altre pratiche, ’elaborazione statistica e/o
I’erogazione di altre prestazioni rese nell’ambito del Centro NUNZIATA GIANCARLO

[ do il mio consenso [] nego il mio consenso

alla comunicazione dei miei dati personali al CAAF ed alle strutture di servizio da essa costituite, per I’invio

di informative prodotte dalle organizzazioni sopra citate.
X

Autorizzazioni a svolgere funzioni amministrative
X] autorizzo ] non autorizzo

11 CAF DIPENDENTI E e le societa
di servizi con esso convenzionate, a ritirare dal mio sostituto d’imposta, anche per tramite dei servizi offerti
dall’ Agenzia delle entrate, il modello CU, ovvero i dati contenuti nel modello CU.

[X] autorizzo [J non autorizzo

11 CAF DIPENDENTI E e le societa di
servizi con esso convenzionate, ad eseguire per mio conto tutte le verifiche catastali, ivi compreso la richiesta
di visure e/o atti catastali, atte a definire le proprietd immobiliari e i diritti reali gravanti sulle stesse, al fine del
trattamento dei dati in sede di compilazione della dichiarazione dei redditi e/o della dichiarazione e moduli di
versamento IMU.

Data 15/07/2016 Firma

WL
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AUTOCERTIFICAZIONE
(Rilasciata ai sensi degli artt.li 46 e seguenti del D.P.R. 28.12.2000, n. 445)

11 sottoscritto MADDALONI MICHELE
Nato a ERCOLANO Prov. NA il 13/09/1964
e residente in ERCOLANO ((NA) VIA MARCONI 111

codice fiscale MDDMHL64P13H243R

>

consapevole delle conseguenze civili, penali e fiscali, conseguenti ad una falsa dichiarazione, sotto la propria responsabilitd dichiara
quanto segue:
(Bl) - La fattura/ricevuta pari a 195,00 euro, e' relativa all'acquisto di protesi necessarie per la

menomazione propria e/o dei propri familiari fiscalmente a carico.

DICHIARAZIONE DI RESPONSABILITA'

- Il contribuente dichiara inoltre:

che i familiari indicati nel relativo quadro sono effettivamente & suo carico, non avendo percepito,
nel corsoc del 2015, un reddito superiore a 2.840,51 euro che la misura del carico fiscale per i
figli, se diversa da 50%, e' stata concordata con 1'altro genitore

Data: 15/07/2016 In fede

Estremi del documento:
Documento d'identita’

Tipo CARTA DI IDENTITA'
Numero AV8528687

L T



DATI IDENTIFICATIVI

Sono rirorfaﬁ il codice fiscale, il cognome e il nome o la denominazione de! so-
stituto d'imposta o del CAF o del professionista abilitato che ha prestato I'assi-
stenza fiscale. '

Per il CAF viene anche rjportato il numero di‘iscrizicne al relativo Albo.

Sono, incltre, riportati il codice fiscale, il cognome e il neme del contribuente
e, in caso di dichiarazione cengiunta, de! coniuge dichiarante, ai quali & sta-
ta prestata I'assistenza fiscale.

L‘lmgegno da parte del soggetto che ha prestato 'assistenza fiscale (CAF o
professionista abilitate) ad informeare il contribuente di eventuali comunica-
zioni dell'’Agenzia delle entrote relative alla presente dichiarazione & attesta-
to dalla barratura della relativa casella. Infine viene indicate se st tratta di un
modello 730 integrativo o rettificativo.

DICHIARAZIONE PRECOMPILATA.

Nel coso di 730 precompilato, vieng indicato se si tratta di una dichiarazione
acceftata e medificata rispetto a quella proposta dall’ Agenzia delle entrate.
Nel caso di 730 non precompilato, viene indicato se il sostituto, il CAF o il
professionista abilitalo non & stato delegato ad accedere alla dichiarazione
precompilata oppure se & stato delegate ma la_dichiarazione precompilata &
risultata assente per mancanza dei presupposti (ad esempio perché il contri-
buente lo scorso annc nen ha presentato il modello 730). .

RIEPILOGO DEI REDDITI -

Sono riportalj per ciascun tipo di reddito gli importi determinati sulla base
di quanto indicato nei corrispondenti quadri dal contribuente, che concor-
rono alla determinazione del redditc complassivo ai fini IRPEF. Inolire vie-
ne riportato ‘ammontcre del reddito dei fabbricati locati con applicazione
della cedolare secca, che quindi non concorre alla formazione del reddito
complessivo.

In caso di dichiarazione congiunta sono riportati anche gli importi dei redditi
del coniuge dichiarante.

CALCOLO DEL REDDITQO IMPONIBILE E DELL' IMPOSTA LORDA

Sono riportati i dati per la determinazione del reddite imponibile e della re-
lativa imposta dovuta.

L'importo del reddito imponibile & ottenuto sotiraendo dal reddito: la dedu-
zione per 'obitazione principale che il soggetio che presta I'assistenza fisco-
le calcola sulla base dei dati indicati nel quadre B; ?Ii oneri deducibili sull
base di quanto indicato nella SEZ. Il del quadre E del Med. 730. .
L'imposta lorda & caleclata sulla base delle aliquote corrispondenti agli sca-
glioni di reddito.

CALCOLO DETRAZIONI E CREDITI D'IMPOSTA

L'imposta netta & ottenuta sottraendo dall'impesta lorda:

= le detrazioni per carichi di famiglia (art. 12 del TUIR);

= le detrazioni per redditi di lavoro dipendente e assimilati, di pensione e al-
tri redditi (art. 13 del TUIR);

* la detrazione per oneri determinata sulla base di quante indicato nella

SEZ. |, nella SEZ.'lll e nelle SEZ. 1V, V e VI del quadre E del Mod. 730;

il credito d'imposta per il riacquiste della prima casa (rige G1);

il credito d’imposta per reintegro anticipazioni sui fondi pensione {rigo G3);

il credito d’'imposta per I'incremento dell’gccugczione {rigo G7);

il credito d'imposta per le mediazioni (rigo G8).

CALCOLO DELL'IMPOSTA NETTA E DEL RIGO DIFFERENZA

Dall'importo dell'imposta netta vengono sotiratti:

- i crec igg’irrgg)s?u per gli immaobili colpiti dal sisma verificatosi in Abruzzo
righi e ;

=i cgedili d'impesta per i redditi prodotti all'estero determinato sulla base di
uanto indicate nel quadre G, sezione llI; i

= il credito d'imposta per i canoni non percepiti {rigo G2) e I'Art-bonus (rigo G?);

= |o ritenute gia effettuate dal sostituto d'imposta all'atto della correspensiene del-
a retribuzione o della pensione e degli aliri emclumenti;

o lg ritenyte relative ai redditi diversi da quelli di lavoro dipendente o di pen-
sione, dichiarate nei quadri D e F del hﬂod. 730;

® l'eccedenza risultante dalla precedente dichiarazione;

e gli acconti versati tramite il sostituto d'imposta ovvero diretomente dal con-
tribuente;

= il bonus irpef riconosciuto in dichiarazicne,

CALCOLO DELLU'ADDIZIONALE REGIONALE ALL'IRPEF

E DELL’ADDIZIONALE COMUNALE ALL'IRPEF

E riportato: . A .

= I'imperto del reddito su cui sono dovute I'addizionale regicnale e I'addi-
zrionale comunale all'IRPEF;

= 'importo dovute dell'addizionale regionale all'IRPEF;

s |‘addizionale regionale all'IRPEF risultante dalla certificazione; ;

* ’'eccedenza di addizionale regionale all'IRPEF risultante dalla precedente
dichiarazicne;

» 'importo dovute dell’addizionale comunale all'IRPEF;

e 'addizionale comunale all’'IRPEF risultante dalla certificazione;

» 'accedenza di addizionale comunale all'IRPEF risultante dalla precedente di-
chiarazione,

e 'acconto dell’addizionale comunale all'IRPEF; ! i

« 'acconto per 'addizienale comunale allIRPEF risultante dolla certificazione.

CEDOLARE SECCA LOCAZIONI .
Sono riportati 'ammontare della cedolare secca dovuta, 'eccedenza risul-
tante dalla precedenza dichiarazione e 'importo degli acconti della cedolare
secca versati.

RA DEL PROSPETTO DI LIQUIDAZIONE

CONTRIBUTO DI SOLIDARIETA’

Sono riportati la base imponibile su cui calcolare il contributo di selidarieta,

I:;p'lpo.rto del contributo dovute e I'importe del contribute risultante dalla cer-
« tificazione.

QUIDAZIONE DELLE IMPOSTE DEL DICHIARANTE E DEL CONIUGE
riportato il risultdto contabile del calcolo dell/IRPEF e delle addizionali

all'lRPEF che saranno trattenute ovvere rimborsate dal sostitute d'imposta.

Nel caso di compilaziene del quadre I, eventuale credite relative o clascu-
' 'na imposta & ripartito tra I'ammontare che pud essere utilizzato in compen-

sazione con il mod., F24 per il versamento di altre imposte e 'ammentare che

sard rimbersato dal sostituto d’imposta.

Sono indicati gli importi della prima e della seconda o unica rata di acconte

IRPEF che saranno trattenuti, alle scadenze dovute, dal sostituto d’imposta.

E indicalo |'eventuale acconto del 20 per cente sui redditi soggetti a tassa-

zione separata della SEZ. Il del quadre D.

E indicato l'acconto dell’addizionale comunale IRPEF che sarda trattenuto, alla
Ecadenzo lovuta, dal sostitute d’imposlq.

indicato Fammeontare dell'imposta sostitutiva relativa ai compensi percepiti
Eer Fincremento della produttivita,

riportato F'ommontare dalla cedolare secca sulle locazicni che sara tratte-
nuta o:rimborsata dal sestituto d'imposta. Sone indicati gli importi della pri-
ma e della seconda o unica rata di acconto della cedolare secca che saran-
no trattenuti, alle scadenze dovute,.dal sostituto d’'imposta.

riportato Ffammontare del contributo di solidarietd che sard trattenuto dal
sostituto d'imposta.

ALTRI'DATI
Sono riportati i dati relativi alllemmeontare residuc dei crediti d'imposta per il
riacquiste della prima casa, per I'incremento dell'occupazione, per gli immo-
bili colpiti dal sisma in Abruzzo, per il reintegro delle anticipazioni sui fondi
pensione, per le mediazioni e per le erogazioni a sestegne della cultura che
il contribuente pud Jtilizzare in compensazione cvvero riportare nella succes-
Eiva dichiarazione dei ¢ iti.

indicato 'ammontare complessivo delle spese sanitarie per le quali si &
fruito della rateizzazione neﬁa presente dichiarazione; tale importo dovra
essere riportata nella successiva dichiarazione dei redditi mod. 730 per frui-
re della seconda rata della detrazione spettante.
E indicato il reddita di riferimento {somma di reddite complessivo e base im-
ponibile della cedolare secca) per la determinazione delle detrazioni commi-
surate al dito les. detrazioni per carichi di famiglia e lavere) e di altri be-
nefici collegati al possesso di requisiti reddituali, quali ad esempio I'ISEE.
Sono riportati i dati per la determinazione delfacconto Irpef in presenza di
situazioni particolari {ad esempio redditi di lavoro dipendente prodetti in zo-
ne di frontiera).
Sono presenti | dati relativi al credito per imposte pagate all’estere con di-
stinta indicazione dello Stato e dell’anno di produzicne del reddito estero;
tali informazioni dovrannc essere utilizzate nelle successive dichiarazioni
dei redditi qualora il contribuente intenda fruire del credito d'imposta per
redditi prodotti all’estero.
Sono indicati i redditi fondiari relativi o terreni non affittati e fabbricati non
locati, nonché il reddito dell'abitazione principale e delle relative pertinenze
seggette a IMU, non impenibili in quante lrpef e la relative addizionali sono
sostituite dall'lmu. ;Tali infermazioni peossono assumere rilieve nell’ambito di
prestazioni previdenziali e assistenziali.

+ RISULTATO DELLA BQUIDAZIONE

Nel prospetto viene indicato 'ammontare dell'imperto che sard trattenuto o
rimborsato dal datore di lavoro o dallente pensionistice in busta paga.

Nel caso di dichicrazione presentata in Forma congiunta, nel prospetto & in-
dicato un unico importo complessivo che tiene conto della liquidazione delle
imposte di entrambi i coniugi. -~

E inolire indicato il numerc delle rate richieste per i versamenli del saldo e

degli eventuali acconti.

' Neeq caso di 730 presentato in assenza di un sostituto d'imposta tenuto a ef-
fettuare il conguaglio, sono indicati gli importi che andranno versafi con |l
modello F24 o'che saranno rimborsafi dall’Agenzia delle entrate,

Nel caso di rimborse di importo superiore a 4.000 ed in presenza di partico-

lari situazioni, & inolire evidenziato che il rimborso sard ercgato dall’Agenzia
. delle entrate dopo aver effeftuato i controlli preventivi.

Sono infine evidenziati gli importi da rimborsare a cura del datore di lavoro

o dell’ente pensionistico ne! caso di presentazione di un medelle 730

Integrativo.

DATI PER LA COMPILAZIONE DEL MODELLO F24
Nel caso di compilazione del quadro |, sono riportati i dati relativi agli im-
porti a credito che devono essere utilizzati per la compilazione del mod. F24
ai fini del pagamento delle imposte non comprese nel modellec 730. In parti-
colare, per ogni credito sono riportati il codice tributo, Fanne di riferimento
ed il relativo importo; per i crecri,ﬁ relativi alle addiziondli regionole e comu-
nale & incltre riportato il codice regione/comune. Nel case di 720 presentato
in assenza di un sostitute d’imposta tenuto a effettuare il conguaglio, sono in-
- dicati gli importi dei_crediti nan superiori & euro 12 che possono essere uti-
lizzati in compensazione con il mod. F24.
Sono infine riportati i dati relativi agli importi a debito che devono essere
versati con il mod. F24 nel caso di 730 presentato in assenza di un sosfituto
d'imposta. Per ogni imposta sono riportati il codice tributo, I'anne di riferi-
mento ed il relativo importo; per i debiti relativi alle addizionali regionale e
comunale & inoltre riportato il codice regione/comune.

Il Sottoscn'n‘o MADDALONI MICHELE

RICEVUTA DELLAVVENUTA CONSEGNA DELLA DICHIARAZIONE
MOD. 730 E DEL PROSPETTO MOD. 730/3

C.F MDDMHL64P13H243R

dichiara di aver ricevuto in data odierna la copia del Mod. 730 ed il prospetto di
liquidazione Mod. 730/3 refativi alla dichiarazione dei redditi 2015

Firma del dichiarante

Dala
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Centro di Assistenza Fiscale

—— USPPIDAP:u Dipendenti e Pensionati U.S.P.P.I.D.A.P. Sx.l.
(Iscrizione Albo Nazionale CAF n. 0050)

RICEVUTA PROVVISORIA
SI DICHIARA CHE
Cognome Nome Codice Fiscale
MADDALONI MICHELE MDDMHLE4P13H243R
Cognome Nome Codice Fiscale
HA/HANNO CONSEGNATO IN DATA ... 15/07/2016 .. 1 DOCUMENTI

RELATIVI ALLA DICHIARAZIONE MOD. 730/2016 PER I REDDITT 2015 .

IL C.AF., SIIMPEGNA AD ELABORARE LA DICHIARAZIONE PREVIA VERIFICA
DEI DOCUMENTI ESIBITI CON LE MODALITA® ORGANIZZATIVE IN USO Al
FINI DELL’APPOSIZIONE DEL VISTO DI CONFORMITA”.

L’ INCARICATO CONSEGNERA’ AL CONTRIBUENTE, LA STAMPA DEFINITIVA
DEL MODELLO 730 CON LA RICEVUTA ANALITICA 730/2.

OPERATIVITA’

L INCARICATO APPONE IL TIMBRO SUI DOCUMENTI ESIBITI DAL CONTRIBUENTE
"CAF USPPIDAP srl ALBO NAZIONALE CAF N°0050 VERIFICATO"

FIRMA DELL’INCARICATO DEL C.A. F. .. NUNZIATA GIANCARLO




i CENTRO DI ASSISTENZA FISCALE
: ovmer Dipendenti e Pensionati U.S.P.P.1.D.A.P. S.r.L

——USPPIDAP::. DELEGA/REVOCA PER L'ACCESSO ALLA
DICHIARAZIONE DEI REDDITI PRECOMPILATA

IL SOTTOSCRITTO
Codice fiscale MDDMHLE4P13H243R

Cognome e Nome MADDALONI MICHELE
Luogo e Data di nascita ERCOLANO (NA), 13/09/1964

Residenza Comune/Sigla provincia/CAP/Indirizzo: via € numero civico
ERCOLANO {NA), 80058, VIA MARCONI 111

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

Codice fiscale

Cognome e Nome

Luogo e Data di nascita

Residenza Comune/Sigla provincia/CAP/Indirizzo: via e numero civico

X CONFERISCE DELEGA O NON CONFERISCE DELEGA O REVOCA DELEGA

Al Centro di assistenza fiscale CAF USPPIDAP SRL
Caodice fiscale: 06194111008 -- Numero di iscrizione all'Albo del CAF: 00050
Con sede in via Zaccagnini, snc 81050 FRANCOLISE fraz. S. Andrea del Pizzone (CE)

ALL'ACCESSO E ALLA CONSULTAZIONE DELLA PROPRIA DICHIARAZIONE DEI REDDITI PRECOMPILATA E DEGLI

ALTR] DATI CHE L'AGENZIA DELLE ENTRATE METTE A DISPOSIZIONE Al FINI DELLA COMPILAZIONE DELLA
DICHIARAZIONE RELATIVA ALL'ANNO D'IMPOSTA 2016

Luogo e data Firma (per esteso e leggibile)

INFORMATIVA SUL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI
Al sensi del'art. 13 del Decreto Legislative 30 giugno 2003, n.196 — recante disposizione in materia di protezione dei dali personali, si rendono
le seguenti informazioni:

. il titolare dei dati trattati & il CAF USPPIDAP SRL, con sede in Francolise (CE) alla via Zaccagnini 1, tel.: 0823502045
fax: 0823502079 — email: caf@cafusppidap.it, info@cafusppidap.it; webmaster@cafusppidap. it; cafusppidap@postecert.it;

. Tipologia dei dati: i dati personali, comuni ed eventualmente sensibili, saranno trattati in funzione dell'accesso, consuitazione e
conservazione della dichiarazione dei redditi precompilata, messa a disposizione dall'Agenzia delle Entrate e di tutti i dati da questa
esi dispenibili; -

. Finalitg dei dati: il trattamento dei dati personali sara finalizzato allaccesso, consultazicne e conservazione della dichiarazione dei
redditi precompilata, messa a disposizione dall'Agenzia delle Entrate e di tutti i dati da questa resi disponibili;

« 1l titolare del trattamento dei dati si impegna, con apposita dichiarazione di assunzione di responsabilita in relazione alla delega
ricevuta — anche per il tramite dei loro incaricati al trattamento dei dati personali (art. 30 del codice) — al rispetto dei canoni della
pertinenza e della non eccedenza nel trattamento dei dati; .

. la comunicazione o la diffusione dei dati personali a soggetti pubblici o privali sara effettuata solo se prevista da norme di legge o di
regclamento o se risulta necessaria per lo svolgimento delle funzioni istituzionali;

. lnteressato potra in ogni momento esercitare i diritti di cui afl'art. 7 de! D.Lgs. 196/2003 rivalgendosi al titolare del trattamento;

CONSENSO AL TRATTAMENTO DE! DATI PERSONALI
Presto il mio consenso al trattamento dei dati sensibili, ai sensi dell'art. 23 del D.Lgs 196/2003, nei limiti delle operazioni strettamente
necessarie per lo svolgimento della delega conferita

Luogo e data Firma (per esteso e leggibile)

La delega pud essere revocata in ogni momento presentando questo modello.
Si allega fotocopia del documento di riconoscimento del delegante/revocante.
ATTENZIONE: I} presente documento non costituisce impegno alla presentazione telematica della dichiarazione.

00153 ROMA - Viale di Trastevere, 267 - Tel. 065812478 - Fax 06581247
Sede Legale: via Zaccagnini, snc 81050 FRANCOLISE fraz. 8. Andrea del Pizzone (CE) - Tel. 0823 502045 - 502053 - Fax 0823 502079 - 502963
Aut. Ministero delle Finanze D.R.E. Lazione N. 64266 del 27/10/2000 - Albo Nazionale CAF n. 50 - Tribunale Roma N. 12278/2000
Capitale Scciale € 52.000,00 i.v. - P. IVA 06194111008 - C.C.LA.A. Caserta N. 192989 :
http:/iwww.cafusppidap.it e-mail: info@cafusppidap.it




