08764899
&mlm'ONE CERTIFICAZIONE D) CUl ALL'ART. 4, COMMI 6-ter e 6-quater,

DEL D.PR. 22 LUGLIO 1998, n. 322, RELATIVA ALL'ANNO 2017

DATORE DI LAVORO, ENTE PENSIONISTICO O ALTRO SOSTITUTO D'IMPOSTA
Codice Fiscale MO Denominazione {2) CENTRO UNICO STIP. INTERFORZE
Comune(4), Provincia(5). Cap(6), Indirizzo(7), Telefono, Fax(8), Indirizzo di posta eleitronica(8)
ROMA (RM) D0187 VIA XX SETTEMBRE. 11

DIPENDENTE, PENSIONATO, O ALTRO PERCETTORE DELLE SOMME

Codice Flseale (1) Cognome (2) Nome (3)
GARAU LUIGI
Sessn (Mo F) ) Dala ol nascita Comune (0 stato estern) di nascita (6) Prov. nasc. (sigia) Categorie Eventi Cas di esdusions dalla
(g@/mimiaaas) (5) 7) particolar (8)  eccezionali {8) precomipiiata (10}
M 27/05/1965 ASSEMINI CA
DOMICILIO FISCALE ALL'1/1/2017 DOMICILIO FISCALE ALL"/1/2018
Comuna (20), Provincis (211 & Caxies comine (22) Fuaiana Cormuts (23} Cormune (24), Provincta (25) & Codics comemns (26) Fuswna Comuni (27)
ASSEMINI CA A474

RISERVATO Al PERCIPIENTI ESTER)

Localita di residenza estara (41) Via e riumeno cvico (42) Codice siato eslero (44)

0ATI PER LA EVENTUALE COMPILAZIONE DELLA DICHIARAZIONE DEI REDDITI

DATI FISCALI
REDOITI
Redalli di lavero dipendente & it (1) 38.093,33 Reddili di lavoro dipendents e assimiiaticon— (2)
con contratin 3 tampo indetetminato contratto a tempo determinato
Al redditi assimifat 4) Assegni pariodic 3 Numero-di glomi par § quall spetiano 18 (8) 365
cormispost dal conluge detrazioni pef kvoro dipendente
RITENUTE
Addizionale comunate ali'irpst
Ritentite Irpef (di cul (30) sospesa) {21) 9.614,09 Acoonto 2017 Salda 2017 Accanio 2018
Addizionale regionale all'trpat 22) 468,54 (26) 47,32 (27) 105.05 (29) 45,71
ACCONT! 2017 DICHIARANTE
Primo acconto Irpet trattenuto nell'anng (121)
Secondo ¢ unico acconto (rpef rattenuto nell'armo (122) Acconll Irpef sospisi (131)
Acconio addizionale comunale alllrpel (124) Acconio addizionale commumale all'lfpef sospesa (132)
Prima rata di acconto cedolare secca {126} Saconda o unica rats df acconto cadolare secca (127)

ACCONTI 2017 CONIUGE

Primo accony Irpef trattenuto nell'anno (321)

Secande o unice acconto Irpef tratienuto nall'anno (322) Acconll Irpel sospes (331)
Acconto addizionale comunale all lrpsf (324) Acconto addizionale comunale alllrped sospesa (332)
Prima rata di acconto cedolare secca (326) Seconda o unica rata dl acconto cedolare secca {327)

ONERI DETRAIBIL
Codica onere {341) importo (342)

DETRAZIONI E CREDIT!

Impasta lorda (361) 10.795,47 Detrazione per carichi di lamiglia (362) 569,06
Datraziorl per lamigle numerose {383) Cridito non riconoscitto per famiglie numerose (365)

Detrazion! per lavoro dipandanie, pensione e tadditl assimilali - (367) 612,33 Totale detrazion| per oner (268)

Dutrazioni per canoni di locazione (368) Gredito non rconoscitita per canon di lncazione (371)

Tolale detrazioni (373) 1,181,38

CREDITO BONUS IRPEF

Codice Bonus  (397) 2 Bonus emgato {382) Bonus non erogato (343)




Codice fiscale del percipiente M

FREVIDENZA COMPLEMENTARE

Previdenza complementara @1 Contribati previdanza compiementare dedoty dai redditi 412)
dicuiaipunti 1,2, 3.4e5

Conlributi previdenza complementara non dedott dai (413) Dipendentt pubblici TER destinato al fondo (414)

redtiti.di culal punti 1, 2,3, 4 & 5

ONERI DEDUCIBILI

Totale oner sostenuti esclusi dal radditl indicati nel puni! 1. 2,3 [431) Contribull versall a entl & casse aventi esclushaments finl (441)

Aab assistanziall che non concomono al reddio

ONERI DEDUCIHEIL

Codics onere imporio Codice nnere fyports Codice: onere Imporio
(432) (433) (434) (435) (436) 437) Asslcurazioni sanitarie  (444)
ALTRIDATI
CAMPIONE D'fTALIA REDDITI ESENT! R
Lavora dipandente coniratto tempo indaterminato {avoro dipendente contratio tempo Codice Ammonlare Codice Ammaniare
daternurato
(457) {458) (466] {467} (468) (469)
INCAPIENZA IN SEDE DI CONGUAGUIO
{rpel da tratiznera dal sestifulo successivamente al 28 Irpet da varsare all'erario da parte del Applicazione maggione ritenuta (4786) o
Febbraio dipendente
(473) (475) Casi parlicolari 477)
REDDITI ASSOGGETTATI A RITENUTA A TITOLO DY IMPOSTA
Totale raddit Totsle rilenute irpe!
{481) (4B2)
COMPENS! RELATIVI AGLI ANNI PRECEDENTI SOGGETTI A TASSAZIONE SEPARATA (Da non indicare nelta dichiaraziona dei reddit))
Yotale compensi armetml per | quall & possibile frulre delle (511) 477,23 Yotale Ritenute aperate  (d cul (514) sospese) (613) 136,77
dewazion
DATI RELATIVI AL CONIUGE E At FAMILIARI A CARICO
N.mesia Minoredi Percenuale  Delragor
Relazione di parentala Codice fiscate carie tre anni ‘“g’é"g”‘g‘e am&gglgﬁlnm
1 e - bk
2 F LN
3 F Al [
sl A F AT 0T ===
§ F A o
7 F A 3] - === =—=——— ==
8 F A D -
g F AT D ———— == — T
10 Percentuaie di detrazione spatianta per famigiie AUMEI05S w —

TRATTAMENTO DI FINE RAPPORTO. INDENNITA' EQUIPOLENTL ALTRE INDENNITA' E PRESTAZIONI IN FORMA DI CAPITALE SOGGETTE A TASSAZIONE SEPARATA

Indenniti, accontl, anticipazion| & (801)
somme erogata nelllammo

Accontl ed anficipaziont erogatl in (802)
anni pracedenti

Ritenula netla operata nall'anno (BD4} Riteruite operala in anni precedenti (806}

-

TFR maturato ¢all'01/01/2001 e (810)
rimasto in azienda

TER maturato fino &l 31122000 e (811)
versato al fondo

Detrazoni (803)

e =

TFR maturato fino al 2312/2000 e (BOS)
rimasto in azienda

Imposta sostitutiva sulle (920}
rivalutazioni sul TFR
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DATI PREVIDENZIALI ED ASSISTENZIALI
SEZIONE 1-INPS LAVORATOR! SUBORDINATE

Matricota azienda (1) INPS (2] Alra (3) Imponibile previdenziale  (4) Contributl a carico del [G)]
|avorainre trattenull
MES| PER [ QUALI E STATA PRESENTATA LA DENUNCIA Uniemers
Tuaf Tuttl con I'esclusions di

5 6 EEEEEEEE R

o

SEZIONE 2 - INPS LAVORATORI SUBORDINATI GESTIONE DIPENDENTI PUBBLICH

Codice fiscale NaiPa dichiarante Gestione Annodi Impontibile pensionistico Conlributi pensionistict jmpaniplie TES
Amministrazione/Azienda riferimenio dovull
(12)Pens| (13)Prev, {14)Cred | (15)Enpdep
(9) a7447760584 (11 1 7003 9 0 (1m 2017 (18) 49.807.98 (19 16.436,48 2y 24 623,71
Confributt TFS imponibile TFR Contriputi TFR dovut Imponibite Gestione Credilo Contributo Gestione Imponibile ENPDEF Conmibutl ENFDEP
Cradito dovito doyull
(22) 2.364.13 (24 0,00 25 0,00 28 49.807.88 (21 173,98 (29) 0,00 (30) 0,00

SEZIONE 3 - INPS GESTIONE SEPARATA PARASUBORDINAT
Compensi carrispost al Contribuli dovuli Confribufi & carico del lavoratare Contributi versatl MESH PER 1 QUALI E STATA PRESENTATA LA DENUNCIA Urilamens.
parasubordinalo Tt Tusts con Vescitisions i

(a3) (44) (45) 146) i
MEE@@@@@E§@®E

// wel

SEZIONE 4 - ALTRI ENT)

Codica azienda Catsgatia imponibite previdenziale Coatribast dovull Contribut a carico del |lavoratore Coninbuti versati
trattenul)

(53) (54) (55) (58) (57) (58)

__/——-’/-‘____,_’_’—

DESCRIZIONE ANNOTAZIONI

reddito esente = 720,00
| dati prev.lied assist i di cui alla sez.2, se presenti, comprendono anche eventuali
retribuzion! riferite ad anni precedenti

CERTIFICAZIONE LAVORO AUTONOMO, PROVVIGIONI E REDDITI DIVERS!
DATI RELATIVI ALLE SOMME EROGATE
TIPOLOGIA REDDITUALE Caussle )

DAT| FISCALI
Ammaontare lordo cufTisposto ) fmpanibile

(8)

Ritenute a thnlo d'acconto 9

Somme liquidate a seguito di Codlce fiscale debiwere prncipale Somme eTogate Riterute oparale Samme erogale non assate
pignoramentc presso terzt (101 {102) (163) (104)

Riservata al soggelto ergatore (105) {106) £107) (108)
dalle somme — = ~_ = _ __ -

DATA FIRMA DEL SOSTITUTO DI IMPOSTA

05/03/2018 VERGARI SALVATORE

o Dol sE =

_ VERGARISAAWMATEE ———




PERIODO D'IMPOSTA 2017

del'8 per mille, del 5 per mille e del 2 per mille dell'lRPEF

BW| ICAZIONE Scheda per la scelta della destinazione

Da utilizzare esclusivamente nei casi di esonera dalla presentazione della

dichiarazione
(per le modalita di presentazione vedasi il paragrafo 3.4)

SOSTITUTO DIMPOSTA CODICE FISCALE (obbiio- g

CONTR'BUENTE CODICE FISCALE {obbligatorio)
COGNOME(per le donne indicare il cognome da nubils) NOME
DATI ANAGRAFICI @:j @

DATA DI NASCITA COMUNE (O STATO ESTERQ) DI NASCITA PROVINCIA {sigla)
[ GIORNO MESE ANNG
27 05 1965 | |/ CA

LE SCELTE PER LA DESTINAZIONE DELLOTTO PER MILLE, DEL CINQUE PER MILLE E DEL DUE PER MILLE DELLIRPEF NON
SONO IN ALCUN MODO ALTERNATIVE FRA LORO.

PERTANTO POSSONO ESSERE ESPRESSE TUTTE E TRE LE SCELTE.

SESSO (Mo F)

SCELTA PER LA DESTINAZIONE DELLOTTO PER MILLE DELLIRPEF (in caso di scelta FIRMARE in UNO degli spazi sottostanti)

Chiesa Cattolica Unione Chiese cristiane avventiste Assembles di Dio in ltalia
del 7° giorno

Chiesa Evangelica Valdese (Unione | Chiesa Evangelica Luterana in \talia| Unione Comunita Ebraiche ltaliane | Sacra arcidiocesi ortodossa d'ltalia

dalle Chiese metodiste e Valdesi) od Esarcato per 'Europa
Meridionale

Chiesa Apostolica in ltalia Unione Cristiana Evangelica Battista Unione Buddhista ltaliana Unione Induista ltaliana
d'italia

\stituto Buddista Italiano Soka
Gakkai (IBISG)

AVWERTENZE Per esprimere |a scelta a favore di una delle istituzioni beneficiarie della quota dell'otto per mille dellNRPEF, il contribuents deve
apporre la propria firma nel riquadro corrispondente. La scelta deve essere falta esclusivamente per una delle istituzioni beneficiarie. La mancanza
della firma in uno det riquadri previsti costituisce scelta non espressa da parte del cantribuente. In tal caso; la ripartizione della quota d'imposta non
atiribuita @ stabilita in proporzione alle scelte espresse. La quota non attribuifa spettante alle Assemblee di Dio in ltalia e alla Chiesa Apostolica In

ltalia & devoluta alla gestione statale.
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Codice fiscale del perciplente | - ———————— |

|  SCELTA PER LA DESTINAZIONE DEL CINQUE PER MILLE DELUIRPEF (in caso di scelta FIRMARE in UNO degli spazi sottostanti) |

! SOSTEGNO DEL VOLONTARIATO E DELLE ALTRE ORGANIZZAZIONI FINANZIAMENTO DELLA RICERCA SCIENTIFICA E DELLA
NON LUCRATIVE DI UTILITA' SOCIALE, DELLE ASSOCIAZIONI DI UNIVERSITA'
PROMOZIONE SOCIALE E DELLE ASSOCIAZIONI E FONDAZIONI
RICONOSCIUTE CHE OPERANO NEI SETTORI DI CUI ALUART. 10, C
1,LETT A), DEL DLGS. N. 460 DEL 1997 |

| FIRMA

Cordic ncsie dek bonefics:

FINANZIAMENTO DELLA RICERCA SANITARIA FINANZIAMENTO DELLE ATTIVITA' DI TUTELA, PROMOZIONE E
VALORIZZAZIONE DEI BENI CULTURALI E PAESAGGISTICI
SOGGETTI DI CUI ALL'ART. 2, COMMA 2, DEL D.P.C.M. 28 LUGLIO
2018)

SOSTEGNO DELLE ATTIVITA' SOCIALI SVOLTE DAL COMUNE DI
RESIDENZA

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

FIRMA

o AN N I

SOSTEGNO DEGLI ENTi GESTORI DELLE AREE PROTETTE

FIRMA. S

AVVERTENZEPer esprimere la scelta a favore di una delle finalita destinatarie della quota del cinque per mille dellIRPEF. il contribuente deve
apporre la propria firma nel riquadro corrispondente. Il contribuente ha inoltre la facolta di indicare anche il codice fiscale di un soggetto
beneficiario. La scelta deve essers fatta esclusivamente per una sola delle finalita beneficiarle.

|
|
‘ Codics e dal berefcmr (ave
|
|

| SCELTA PER LA DESTINAZIONE DEL DUE PER MILLE DELLIRPEF (in caso di scelta FIRMARE nello spazio softostante) .
' — |
i PARTITO POLITICO

] CODICE FIRMA |
|

AVVERTENZEPer esprimere |a scelta a favore di uno dei partiti politici beneficiari def due per mille dell IRPEF. il contribuente deve apporre la |
propria firma nel riquadro, indicando il codice del partito presceito. La scelta deve essere fatta esclusivamente per uno solo dei partit politici |
beneficiart.

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

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

Il sottescritto dichiara, sottc la propria responsabilita, che non & tenuio né intende FIRMA
avvalersi della facolla di presentace la dichiarazione del redditi (Med, 730 o UNICO
- Parsone fisiche)

Per Je modalita di invio della scheda, vedere il paragrafo 3.4 "Modalita di invio della
scheda"
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