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Citta di Massafra

Prot. n.

All'Ufficio Protocollo

Comune di MASSAFRA

OGGETTO: Obblighi di pubblicazione ex art. 14 D. Lgs. n. 33/2013. Trasmissione documenti

Il/La sottoscritto/a Michele Bramante nato/a Massafra il 27/07/1980 nella qualita di titolare dell'incarico
politico di Consigliere Comunale del Comune di Massafra, giusta atto di proclamazione/nomina
................................................................. , ai fini della pubblicazione di cui all'art. 14 D. Lgs. 14
MARZO 2013 n. 33, come modificato dal D. Lgs. 25 MAGGIO 2016 n. 97, trasmette, in allegato alla
presente:

1. Curriculum vitae et studiorum aggiornato;

2. Dichiarazione annuale situazione patrimoniale;

3. Dichiarazione dei redditi ANNO 2022;

4. Dichiarazione annuale per incarichi e relativi compensi;

5

Dichiarazione annuale situazione patrimoniale del coniuge, non separato, e parenti entro il 2° grado,
con Dichiarazione dei redditi ANNO 2022

(ovvero)
Dichiarazione ex artt. 47 D.P.R. n. 445/2000 che, sebbene richiesto, i soggetti di cui all'art. 14

comma 1 lett. f) del D. Lgs. n. 33/2013 non hanno espresso il loro consenso.

Massafra 23/02/2024 .
(luogo e data)

N.B.: La dichiarazione ¢ sottoscritta dall’interessato con una delle seguenti modalita:

- in presenza del dipendente addetto a ricevere la stessa dichiarazione, se presentata personalmente all’Ufficio Protocollo di questo Ente in forma
analogica (su carta);

- sottoscritta in forma analogica (su carta) ed allegando la copia fotostatica non autenticata di un documento di identita del dichiarante, se inviata
attraverso il servizio postale raccomandato con avviso di ricevimento;

- con firma digitale, se inviata all’Ufficio Protocollo di questo Ente utilizzando la posta elettronica certificata.
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Citta di Massafra

Autocertificazione resa ai sensi dell'art. 46 del D.P.R. n. 445/2000

Il/La sottoscritto/a Michele Bramante nato/a Massafra il 27_/ 07/ 1980 __, nella qualita di ...Consigliere
comunale.......... del Comune di Massafra ........oeevveveeeeeeiieiiiieeee e , in esecuzione dell’articolo 14 del
D.Lgs. 14 MARZO 2013 n. 33, come modificato dal D. Lgs. 25 MAGGIO 2016 n. 97 ed ai sensi degli articoli 46
e 76 del D.P.R. 28/12/2000, n. 445, sotto la propria responsabilita,

DICHIARA
che i soggetti di cui all'art. 14 comma 1 lett. f) del D.Lgs. 14 MARZO 2013 n. 33, come modificato dal D. Lgs.

25 MAGGIO 2016 n. 97, sebbene loro richiesto, non hanno espresso il loro consenso alla pubblicazione

delle informazioni di cui all'articolo 2, della legge 5 luglio 1982, n. 441, nonché le attestazioni e dichiarazioni

di cui agli articoli 3 e 4 della medesima legge.

Massafra 23/02/2024

(luogo e data)

N.B.: La dichiarazione ¢ sottoscritta dall’interessato con una delle seguenti modalita:

- in presenza del dipendente addetto a ricevere la stessa dichiarazione, se presentata personalmente all’Ufficio Protocollo di questo Ente in forma
analogica (su carta);

- sottoscritta in forma analogica (su carta) ed allegando la copia fotostatica non autenticata di un documento di identita del dichiarante, se inviata
attraverso il servizio postale raccomandato con avviso di ricevimento;

- con firma digitale, se inviata all’Ufficio Protocollo di questo Ente utilizzando la posta elettronica certificata.
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Citta di Massafra

“Regolamento per la trasparenza dello situazione patrimoniale dei titolari di incarichi politici”
approvato con deliberazione C.C. n. 102 dell’8 OTTOBRE 2013

DICHIARAZIONE ANNUALE SU INCARICHI E RELATIVI COMPENSI DEI
TITOLARI DI INCARICHI POLITICI

Il/La sottoscritto/a Michele Bramante.............. nato/a Massafra il _27 / 07 / 1980 ,

nella qualita di titolare dell’incarico politico di Consigliere Comunale............. , presso la seguente pubblica

amministrazione Comune di Massafra,

giusta atto di ProclamazionN@/NOMING ......cc.eeiierie ittt e e e eeaee e e s e ereeeeeareeaseeeeearees

in esecuzione dell’articolo 14 del D.Lgs. 14 marzo 2013 n. 33, del su citato Regolamento ed ai sensi degli

articoli 46 e 47 nonché dell’articolo 76 del D.P.R. 28/12/2000, n. 445, sotto la propria responsabilita,
DICHIARA

di avere percepito nell’anno 2022 i compensi connessi al predetto incarico pubblico di seguito riportati:

euro 10.550,56...... a titolo di indennita di carica;

EUIO .ceoevrveeeeeeaas a titolo di rimborso spese di viaggio di servizio;
EUIO .evvvvvrnrerreennne a titolo di indennita di missioni espletate per funzioni istituzionali;
di avere assunto nell’anno 20...... le seguenti cariche presso gli enti pubblici e privati ed avere percepito i

rispettivi compensi di seguito riportati:

Carica Soggetti pubblu_:llprlvatl Compensi in EUR
e sede sociale
di avere ricoperto nell’anno 20...... altri incarichi con oneri a carico della finanza pubblica ed avere

percepito i connessi compensi di seguito riportati:

Soggetti pubblici/privati

Incarico .
e sede sociale

Compensi in EUR
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Annotazioni:

Sul suo onore afferma che le su riportate dichiarazioni corrispondono al vero.

Dichiara di essere informato, ai sensi e per gli effetti di cui all’art. 13 del Decreto Legislativo n. 196 del 30
giugno 2003 (Codice in materia di protezione dei dati personali) che i dati personali raccolti saranno trattati,
anche con strumenti informatici, esclusivamente nell’ambito del procedimento per il quale la presente
dichiarazione viene resa.

...Massafra 23/02/2024..

(luogo e data)

2

IL TITOLARE DELL’INCARICO}B@ﬂﬁZO

N.B.: La dichiarazione & sottoscritta dall’'interessato con una delle seguenti modalita:

- in presenza del dipendente addetto a ricevere la stessa dichiarazione, se presentata personalmente all’Ufficio Protocollo di
questo Ente in forma analogica (su carta);

- sottoscritta in forma analogica (su carta) ed allegando la copia fotostatica non autenticata di un documento di identita del
dichiarante, se inviata attraverso il servizio postale raccomandato con avviso di ricevimento;

- con firma digitale, se inviata all’Ufficio Protocollo di questo Ente utilizzando la posta elettronica certificata.
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Citta di Massafra

“Regolamento per la trasparenza dello situazione patrimoniale dei titolari di incarichi politici”
approvato con deliberazione C.C. n. 102 dell’8 OTTOBRE 2013

DICHIARAZIONE ANNUALE DELLA SITUAZIONE PATRIMONIALE
DEI TITOLARI DI INCARICHI POLITICI
Dichiarazione sostitutiva cumulativa di certificazioni

Il/La sottoscritto/a Bramante Michele nato/a Massafra il _27 / 07 / 1980 , nella

qualita di Consigliere Comunale del Comune di Massafra, in esecuzione dell’articolo 14 del D.Lgs. 14
MARZO 2013 n. 33, come modificato dal D. Lgs. 25 MAGGIO 2016 n. 97 e del su citato Regolamento ed ai
sensi degli articoli 46 e 47 nonché dell’articolo 76 del D.P.R. 28/12/2000, n. 445, sotto la propria

responsabilita,

DICHIARA
la seguente situazione patrimoniale relativa all'anno 2022:

1. Titolarita dei seguenti diritti reali sui beni immobili (terreni e fabbricati):

Natura del diritto (1) | Natura del’immobile (2) Comune e Provincia Annotazioni (3)

Proprieta Fabbricato Massafra (Ta)

(1) Indicare se trattasi di: proprieta, comproprieta, superficie, enfiteusi, usufrutto, uso, abitazione, servitu, ipoteca, etc..
(2) Indicare se trattasi di: fabbricato, terreno.
(3) Indicare, in caso di variazioni, se trattasi di: acquisto o perdita del diritto.
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2. Titolarita dei seguenti diritti reali sui beni mobili registrati:

Motociclo Italia 05/05/1981 6Kw | Proprieta
Motociclo Italia 01/01/1985 64Kw | Proprieta

(1) Indicare la tipologia: autovettura, autocarro, motociclo, aeromobile, etc..

(2) Indicare: la nazione nel cui pubblico registro il mobile ¢ iscritto ed i dati identificativi secondo lo stesso registro.

(3) Indicare I'anno di iscrizione nel pubblico registro.

(4) Indicare se trattasi di: proprieta, comproprieta, superficie, enfiteusi, usufrutto, uso, abitazione, servitu, ipoteca, etc..

3. Titolarita delle seguenti azioni di societa:

Cogest Societa Cooperativa |C.da Conca d'oro Palagiano 30%

4. Titolarita delle seguenti quote di partecipazione in societa quotate:

5. Titolarita delle seguenti guote di partecipazione in societa hon quotate:

6. Esercizio delle funzioni di amministratore/sindaco delle societa di seguito indicate:
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ALLEGA ALLA PRESENTE COPIA DELL’ULTIMA DICHIARAZIONE DEI REDDITI.

Annotazioni:

Sul suo onore afferma che le su riportate dichiarazioni corrispondono al vero.

Dichiara di essere informato, ai sensi e per gli effetti di cui all’art. 13 del Decreto Legislativo n. 196 del 30
giugno 2003 (Codice in materia di protezione dei dati personali) che i dati personali raccolti saranno trattati,
anche con strumenti informatici, esclusivamente nell’ambito del procedimento per il quale la presente
dichiarazione viene resa.

(luogo e data)

) -

| )

\\- / \_~

N.B.: La dichiarazione e sottoscritta dall’'interessato con una delle seguenti modalita:

- in presenza del dipendente addetto a ricevere la stessa dichiarazione, se presentata personalmente all’Ufficio Protocollo di questo Ente in
forma analogica (su carta);

- sottoscritta in forma analogica (su carta) ed allegando la copia fotostatica non autenticata di un documento di identita del dichiarante, se
inviata attraverso il servizio postale raccomandato con avviso di ricevimento;

- con firma digitale, se inviata all’Ufficio Protocollo di questo Ente utilizzando la posta elettronica certificata.
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JOB - Copyright SISTEMI S.P.A.

CERTIFICAZION E CERTIFICAZIONE DI CU1 ALL'ART. 4, COMMI 6-t 6 te
\ 4, -ter e 6-quater, =
E“ICAzo 2 o DEL D.P.R. 22 LUGLIO 1998, n. 322, RELATIVA AL'ANNO 2019

genzia Q
ashntrate

DATI ANAGRAFICI ?odiu fiscale gcgnome o Denominazione glcme
02740730730 COGEST - SOCIETA' COOPERATIVA
DATI RELATIVI Comune Prov. Ca indirizzo
AL DATORE DI LAVORO, < o Sop i
ENTE PENSIONISTICO
© ALTRO SOSTITUTO PALAGIANO TA 74019  (.DA CONCA D'ORO, 00
D'IMPOSTA Telefono, fox Indirizzo di posta elettronica Codice aftivita Codice sede
8 prefisse numers 9 10 n
412000
DATI RELATIVI Clodiu tiscale (;cgnome © Denominazione f;ome
AL DIPENDENTE,
PENSIONATO O BRMMHL80OL27F027M BRAMANTE MICHELE
ALTRO PERCETTORE . . - .
DELLE SOMME Sesso . P'°‘_"""? Categorie Eventi Casi di esclusione
Mol Data di nascita Comune (o Stato estero} di nascita di nascita (sigla) particolari eccezionali  dalla pr ok
. 5 gorno  mese anno s 7 8 9 10
M 27 07 1980  MASSAFRA TA
DOMICILIO FISCALE ALL' 1/1/2019
Comune Provincia {sigla) Codice comune Fusiona comun:
20 21 22 23
MASSAFRA TA FO27
DOMICIUO FISCALE ALL' 1/1/2020
Comune Provincio {sigla} Codice comune Fusione com-.~
24 25 26 27
DATI RELATIVI
AL RAPPRESENTANTE Codice fiscale
30
RISERVATO
Al PERCIPIENT] ESTERI Codice di identificazione fiscale estero Localita di residenza estera
40 41
Non rasidenti
Via & numero civico Schumacker Coctice S ez
a2 43 4
DATA FIRMA DEL SOSTITUTO DI IMPOSTA
giomo  mese anno

28 102]2020 BRAMANTE FULVIO
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JOB - Copyright SISTEMI S.P.A. - Via Magenta, 31 - 10093 COLLEGNO (TQ} - Conforme al Provvedimento det 15/01/2020 e successive modificazion

Codie fiscale del percipiente [ BRMMHL 80L27F027M ‘

Mod. N. 1

CERTIFICAZIONE LAVORO DIPENDENTE, ASSIMILATI ED ASSISTENZA FISCALE

DAR FSCAU Redditi di kavoro dipendente e assimilati Redditi di lavoro dipendente e assimilati
DAR PER LA EVENTUALE con confratto o tempo ind: inato con a tempo determinato Redditi di pensione Altri redditi assimilati
COMPRAZIONE 1 2 3 4
DELLA DICHIARAZIONE 2 5 - 5 5 3 ? 4
D& REDDM
Nmero di giorni RAPPORTQ DI LAVORO
Assegni periodici per i quali spettano le detrazioni — - i nforza Periodi
REDDI corrisposti dal coniuge Lavero dipendenie Pensione Data di inizio Data di cassozione al31/12 particolari
5 a giorno  mese anno o giomo  mese anno 1o 0
365 03] 06| 2010 L X
RITENUTE

Ritenute irpef

? 5,211,12 *

Addizionale regionale

Addizionale regionale all'lIrpef

ADDIZIONALE COMUNALE ALLU'IRPEF

Saldo 2019

143

Acconlo 2019

350,41 * 60,74 Y

Acconto 2020

,69 7 61,33

ADDIZIONALE COMUNALE ALUIRPEF SOSPESA

Ritenute Irpef sospese alf'Irpef sospesa Acconto 2019 Saldo 2019
30 31 a3 34
ASSISTENZA FISCALE Presenza Presenza Saldo Addizionale Saldo Cedolare secca
730/2019 Vedere 730/4 730/4 Saldo lrpef 2018 Addizionale Regionale 2018 comunale 2018 locazioni 2018
DICHIARANTE istruzioni integrativo rettificative non trattenute non tralenuto non trattenuto non tratienuto
53 54 55 43 73 83 93

IMPORTI NON TRATTENUTI

CREDITI NON RIMBORSATI

Salda Irpef 2018
non rimborsato
64 74

Addizionole Regionale 2018
non rimborsato

Saldo Cedolare secca
locozioni 2018
non rimborsato

Salde Addizionale
comunale 2018
non rimborsato
84 94

ACCONTI 2019
DICHIARANTE

Primo acconto Irpef
krattenuto nell’'anno
121 12

Acconto
comunale all'lmpef sospeso

Acconti Ipef sospesi
131 132

Secondo o unico acconto
Irpef trattenuto nell’anno
2

Prima rate
di acconto cedolare secca di

Acconto addizionale
comunale ali'trpef

ddizionale Acconti cedolare

secco sospesi

Seconda o unica rata
acconto cedolare secca

124 126 127

ASSISTENZA FISCALE
730/2019
CONIUGE

IMPORTI NON TRATTENUTI

Saldo trpef 2018
non traftenuto
263 273

Addizionale regionale 2018

Soldo addizionale comunale
2018 non trattenuto
283 293

non traftenuto non trattenuto

Solde cedolore secca 2018

CREDITI NON RIMBORSATI

Saldo irpef 2018
non rimborsato
264 274

Addizionale regionale 2018

Saldo addizionale comunale
18 non rimborsato
284 294

non rimborsato non rimborsato

Saldo cedolare secca 2018

ACCONTI 2019
CONWGE

Primo acconto Irpef
trattenuto nell'anno
kF3)

Secondo o unica rota
di occonto cedolare secca
327

Accanto addizionale
comunale olf'lrpef

Secondo o unico accanto
Irpef trattenuto nell'anno

Prima rale di acconto
cedolare secca
326

Acconti cedolare secca sospesi
333

ONER| DETRAIBHI

Codice oners
an 342

Importo

Codice onere importo

347 348

324
Acconto r,iddizioncle comunale
Acconti Irpef sospesi all'irpaf sospeso
an 332
Codice onere Importo Codica onere Imparto
343 344 345 346
Codice onere Importa Codice onere Importo
349 350 as1 352

DETRAZIONI
E CREDITI

Imposta lorda

341
6.299,43
Credito non riconosciuto
per famiglie numerose
365

Detrazioni per canoni di locaziona
369

Totale detrazioni

Detrazioni per carichi di fomiglia
362 343

Detrazioni per fomiglie numerose

Detrazioni per favoro dipendante,
pensioni & radditi assim ilati

1.088,31

Credito non riconascivto
per canoni di locazione

Credito per famiglie numerose recuperato
364 367

Credito riconosciuto per canoni di locazione
370 a7

Credite d'imposta

er le imposte pagate all'sstero Codice stato estero
P g

Credito riconosciuto per famiglie numerose
364

Totale detrazioni per oneri
368

Credito per canoni di locazione recuperato
372

Anno di percezione redddo estero
376

. COMPARTO SICUREZZA

373 374 375
1.088,31
Reddito prodotic all’estera Imposta estera definitiva
377 378
CREDITO IMPOSTA APE
Utilizzate Rimborsato Compenso erogato
379 380 381 82

CREDITO BONUS IRPEF

Codice Bonus
kia) 392
2

Bonus erogale

Bonus non erogato
393

Detrozions fruila

DeNazions non fruita
383




Codice fiscole del percipiente

BRMMHL 80L27F027M |

L L]

Mod. N.

PREVIDENZA
COMPLEMENTARE

Previdenzo dedoth dai redditi
complementare dicuivipunti 1,2,3,4e5
4t 412

Contributi pravidenza complementare

413

Contributi previdenzo complementars
non dedotfi dai radditi
dicuiaipunti 1,2,3,4e5

Dota iscrizione at fondo
415 gioma  mese anno

CONTRIBUT! PREVIDENZA COMPLEMENTARE (AVORATOR! DI PRIMA OCCUPAZIONE

Importi sccodenti esclusi

Versati nell'anno dai redditi di cui ai punti 1,2,3,4¢5 Importo totale Differenziale Anni residui
416 417 418 419 420
CONTRIBUTI PREVIDENZA COMPLEMENTARE PER FAMILIARE A CARICO
Versati Dedotti Non dedotti
421 422 423
ONERI DEDUCIBILI ONER! DEDUCIBIL
Totale oneri deducibili esclusi doi
redditi indicati nei purti 1, 2,3, 485 Codice onare Importo Codice onere Importe Codice onere importo
43 432 433 434 435 436 437
Contributi versafi @ enti e casse Contributi versai o arm ¢ cosse
Samme restiluite non escluse dai aventi esclusivamente fini assistenziali aventi i A
reddifi indicati nei punti 1,2,3,4¢5 che non concorrone ol reddito che concorrono a| raddno sanitarie
440 44) 442 444
ALTRI DATI
REDDITO FRONTALIERI
REDDITt ESENTL
Con controtto Con controtio Pansione orfani non
a tempo indeterminato a fempo determincto Campione d'ltalia codice ammontare codice ammontare
455 456 457 462 483 4464 445
INCAPIENZA IN SEDE DI CONGUAGLIO
tipef da trattenere dal sostitvio Iz)e‘ do versore oll'erario Applicazione Cosi
successivamente af 28 febbroio o parte del dipandente maggiore ritenvia  particolari Erogozioni in natura
469 471 472 472 474
REDDITI ASSOGGETTATI
A RITENUTA A TITOLO REDDITI ASSOGGETTATI A RITENUTA A TITOLO DI IMPOSTA
DI IMPOSTA Tokale redditi Tolala rilenute Irpsf Totale ritenute Irpef sospase
481 482 483
LAVORI SOCIALMENTE UTILY
Quota esente Quota imponibile Ritenute Irpef Addizionale regionale oll'lrpef
496 497 498 499
Totale ritenute irpef sospese Totale oddizionate regioncle dell'irpef sotpesa
500 501
COMPENS! RELATIVI COMPENS| RELATIVI AGLI ANNI PRECEDENTI SOGGETTI A TASSAZIONE SEPARATA (da non indicare nella dichiarazione dei redditi)
AGL ANNI PRECEDENTI . . -
Tolole comcema cmetrohti)er i quali Totole compensi arretrali per i quoli . i
& possibile fruire delle detrazioni non é pomEile fruire delle detrazioni Totale ritenute operate Totole ritenute sospese
51 513 514
COMPARTO SICUREZZA COMPARTO SICUREZZA 2018
Compense erogole Detrazione fruita Compenso erogato Detrazione fruita
515 516 517 518
DATI RELATIVI

REDDITI EROGATI DA ALTRI SOGGETT!

Al CONGUAGLI

Totale redditi conguogliati

Totole redditi :onguaghah Totale redditi conguagliati Totale redditi congucgllun Totale redditi conguagliati
gid compresi nel punto 5

9id compresi hel punio 1 Qids compresi net punto 2 gid compresi nel punto 3 gid compresi nel punto 4
531 532 533 534 535
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536

Reddito conguagliate
gid compreso nel punto 3
540

Codice fiscale

Reddito conguaglioto
gid compreso nel punto 4

Addizionale comunole

Reddito conguagliato
gid compreso nef punto 1

538

Reddito conguagliato
Qid compreso nel punto §
541 542

543

Addizionale comunale

Reddito conguagliato
gid compreso nel punto 2
539

Ritenute

Addizionale regionale acconto 2019 saldo 2019
544 545 546
LAVORI SOCIALMENTE UTIL
Quola esente Quota imponibile Ritenute Irpef Addizionale regionale all'Irpef

561 562 563 564

:OMME EROGATE di cui sottoforma di cui sotoforma
ER PREMI DI Preml dirisultato assoggetiati . di contributi alle forme di contributi

RISULTATO IN FORZA Codice imposia sostitutiva Benefit pensionistich pl i di sanitario Imposta sostitutiva
DI CONTRATTI COLLETTIVI 571 572 573 574 575 576

AZIENDALI O TERRITORIALI

Premi di risuliote assoggettali
a tassazione ordinario

mposta sostitutiva sospesa

577 578 579

Premi di risultato assoggetiati .

Codice ad imposia sostitutive Benetit
591 592 503

Premi di risultato assoggettati
o tassazione ordinaria

imposto sostituliva sospesa
597 598

599

PREMI DI RISULTATO EROGATI DA ALTRI SOGGETTL

Somme gia mmFgeﬁo'e
d imposta soshiutiva
a assoggettare
a tassoziona ordinaria
11

Somme gnd assoggeitate
ssazione
ordmona do assoggettare
imposta soshiutiva

6l2

Benefit di cui all’art. 51,
commo 4 del Tuir

Benefit di cui all'art. 51,
commo 4 del Tuir

di cui sotio foma di
erogozioni in natura
580

di cui sottoforma
di coniributi alle forme
s omistich )

di cvi sotto fomo di riscatto di
periodi non coperti do contribuzione
581

di cui softoforma
di contributi

P

594 595

di cui sotto foma di
erogazioni in notura
400

sanitaria Imposta sostitutiva

596

di cui sotto foma di riscatto di
periodi non coperti do contriuzione
601

BENEFIT RELATIVI AD ANNI PRECEDENTI

Contributo alle forme

pensionistiche complem entari

431

Contributo di assistenza sanitaria
432

e
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Codice fiscale del percipients

BRMMHL80L27F027M |

Mod. N. 1

DAN RELATIVI AL CONIUGE

Percentuale  Detrazione
E Al FAMRIARI A CARICO lozi . Codice fiscale N. mesi Minore di  di detrazione 100%
Relozione di parentela @ carico tre anni spettante affidamento
1 ¢! Coniuge ‘ s figli
2 F Primo figo b ° ¢ 7 ¢
BARRARE LA CASELLA:
© = coNmoe 3 F Al b
F1 = PRINO AGUO
P =FGUO 4 F A B
A = ALTRO FAMILARE
D «HGUOCONDISABIA 5 A b
6 F A b
7 F A D
8 F A D
9 F A o
10 Percentuale di detrazione speit per famigli e %
RIMBORSI D1 BENI
E SERVIZI NON SOGGETTt
A TASSAZIONE - ART. 51 TUIR Anno Codice onere defraibile  Codice onare deducibile Importo rimborsato
7
SEZIONE SOSTITUTO ot 702 703 704
DICHIARANTE
Codice fiscale del soggetto a cui si riferisce ka spasa rimborsata Spesa rimborsata riferita of dipendente
705 706
COMPENSO LORDO
CAMPIONE D'ITALA Redditi di lavoro dipendente s assimilati Redditi di lavoro dipendents & ossimilati
can contratta a tempo indeterminato con coniratto o tempo determinato Redditi i pensione Pensione orfani
l76| ] {741 | |7¢:1 | ‘744
. » Assegni periodici
Altri redditi assimilati corrispasti dal coniuge
{765 [ lns [

REDDITI DEIPUNTIDA T A S
AL NETTO DEI COMPENSI
DI CAMPIONE D'ITAUA

Redditi di lavoro dipendente e assimilati Redditi di lavoro dipendente e assimilati
con contratto o lempo indeterminato con conirafto a tempo determinato Reddili di pensione

P | N

" L Assegni periodici
Aliri radditi assimilati corrisposti dol coniuge

@ | 7 |

HIHITRIHI T
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Codice fiscale del parcipiente

BRMMHL80L27F027M |

Mod. N. 1

DATI PREVIDENZIAL
ED ASSISTENZIALI

Contributi a carico

Matricolo aziendo INPS Altro Imponibile previdenziale Imponibile oi fini IVS dal lavoratore irattenuti
N ' 7805268675 X . 28.139,00 ° ¢  2.585,97
WNPS LAVORATOR!
SUBORDINATI MESI PER | QUALI £ STATA PRESENTATA LA DENUNCIA Uniemens
Tutti Tutti con I'esclusione di
7 8
PRI IR
(X Lol [ri{n] [a][m][s] e [a][s] o] n] [0}
SEZIONE 2 Gestione
INPS LAVORATORI N . .
SUBORDINATI GESTIONE Codice fiscole Amministrozione/Azienda Prograssivo Azienda NoiPa dichiarante Pens. Prev. Cred. Enpdep Enam Anno di riferimento
PUBBLICA 9 10 1 12 (13 Iu ‘15 ‘m 17
Contributi pensionistici
Imponibile pensionistico Coniribufi pensionistici dovuti a carico lkavoratore trattenuti Imponibili TFS Conltributi TFS
18 19 20 21 22
Conributi TFS Contributo Gestione
a carico lavoratore trattenuti Imponibie TFR Contributi TFR dovuti Imponibile Gestione Credito Credito dovuti
23 24 25 26 27
Contribuli Gestione credito Contributi ENPDEP
i o carico del | imponibile ENPDEP Contributi ENPDEF dovuti a carico del lavoratore Imponibile ENAM
28 29 30 31 32
Lo 3 MES| PER | QUALI E STATA PRESENTATA LA DENUNCIA Uniemens
Contributi ENAM tattenuti Tomi Singoli mesi
Contribuli ENAM dowuti a corico dal lavoratore 25 36
e ol [al EEREE e 11 n [
. . ) NEEEEEDEEERE
LT et 1 ] i Sl B e Wi
Periodi retributivi soggetto denuncia
Codice fiscale soggetto denuncia 38 99 Codice fiscale conguaglie
PSR g 1
v (o] [¢] (w] [a][n] [o] [+
imponibile
conguaglio Codice Hicale per denuncia
40 41
Contributi i
SEZIONE 3 Compensi corrisposti ol porasubordinato Contributi dowuti oé‘e|'|;:.;:u::r:w Contributi versati
INPS GESTIONE e “ - .
SEPARATA

R
PARASUBORDINATI

MESI PER | QUALI B STATA PRESENTATA LA DENUNCIA Unismens

Tutti Tutti con {'esclusione di Tipo
47 rapporto

EanGinnniini e oo O

Codice fiscale PPAA/Azienda

SEZIONE 4 Codice fiscale Ents previdenziale Denom inazione Ente previdenziale
ALTRI ENTH 5 52
Codice ozienda Categoria imponibile previdenziale Confributi dovuti
53 54 55 56
Contributi o carico .
del laveratore trattenuti Contributi versati Altri contributi Importo altri contributi

57 58 59 40
DATI ASSICURATIVI Personale
INARL Qualifica Posizione gssicurativa territoriale Dato inizio Datg fine Codice comune viaggiante

71 72 73 giomo | mese 74 giome | mese 75 76

daddsddddde G252

TRATTAMENTO DI FINE A
RAPPORTO, INDENNITA TRATTAMENTO D! FINE RAPPORTO, ALTRE INDENNITA E SOMME SOGGETTE A TASSAZIONE SEPARATA
EQUIPOLLENTL,
:g::slrrglegmm Indannita, acconti, anti Acconti ed onticipazieni
IN FORMA DI CAPITALE e somme erogate nell‘anno erogati in onni precedenti Defrazions Ritenuta netta operata neli'anno Ritenute sospese

80! 802 803 804 805

SOGGETTE A
TASSAZIONE SEPARATA

Ritenute di anni Quota sp per indenni TR
Ritenuta operote in anni precsdanti precadenti sospese erogate ai sensi arl. 2122 c.c.
806 807 808 809

fine af 31/12/2000
e rimasto in azienda

TER moturos fino of 31/12/2000 TFR maturato doll'1/1/2001 TFR maturatoe dall'1 /172007
@ versato ol fando 6l 31/12/2004 e vensato al fondo e versato al fondo
811 812 813 920

Im posta sostitutiva
sulle rivalutazioni sul TFR

40,79

TFR moturato dall’ 1/1/2001
e rimasto in aziendo

15.518,36

810
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JOB - Copyright SISTEMI 8.P.A.

Codice fiscale del percipiente BRMMH LBOL27F0Q27M ‘

Mod. N. 1

DESCRIZIONE
ANNOTAZIONI AT Informazioni relative ai redditi certificati:

Lavoro dipendente e assimilato
Importo: euro 25.553,44
Addizionale regionale IRPEF trattenuta relativa all'anno precedente: euro 346,91
Addizionale comunale IRPEF trattenute relativa all'anno precedente: euro 148,65
Acconto addizionale comunale IRPEF trattenuto relativo al 2019: euro 60,74
L'aliquota utilizzata per i1 calcolo dell'acconto di addizionale comunale 2020 e' 0,800%
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CERTIFICAZIONE

u |CA2@ 2 3 CERTIFICAZIONE DI CUI ALUART. 4, COMMI é-ter e 6-quater,
DEL D.PR. 22 LUGLIO 1998, n. 322, RELATIVA AL'ANNO

p genzia

@) ntrates=

DATI ANAGRAFICI ?odice fiscale gognome o Denominazione l:;lome
80009410731 COMUNE DI MASSAFRA
DATI RELATIVI Comune Prov. Cap Indirizzo
AL DATORE DI LAVORO, n 5 5 7
éﬂf&g‘g&’#ﬂ? MASSAFRA TA 74016 VIA LIVATINO SN
D'IMPOSTA Tele{or;o, fox Indirizzo di posta elettronica Elgdica attivita ]C;:dice sede
8 prefisso numero &
0998858358/ RIPARTIZIONE2@PEC.COMUNEDIMASSAFRA.IT 841110
DATI RELATIVI Codice fiscale Cognome o Denominazione Nome
AL DIFENDENTE, 1 BRMMHLB0L27F027M BRAMANTE ’MICHELE
PENSIONATO O
ALTRO PERCETTORE S
S Pm‘”"d? Categorie Eventi Casi di esclusione
RELLE SOMME (tf:SFT . Data di nascita Comune (o Staio estero) di nascita di nascita (sigla) pucrti?go‘ori ionali  dalla pr il
4 5 giomo  mese anno. % 7 P 9 10
M 27 | 7 | 1980 MASSAFRA TA T 1
DOMICILIO FISCALE ALL' 1/1/2022
Comune Provincia (sigla) Codice comune Fusione comuni
20 21 22 3
MASSAFRA TA F027
DOMICILIO FISCALE ALL' 1/1/2023
Comune Provincia (sigla) Codice comune Fusione comuni
24 25 26
MASSAFRA TA F027
DATI RELATIVI
AL RAPPRESENTANTE Codice fiscale
30
RISERVATO

Al PERCIPIENTI ESTERI

Codice di identificazione fiscale estero

Via e numero civico
42

Localita di residenza estera

41

Non residenti
Schumacker Codice Stato estero
43 44

‘ DATA
737 2023

FIRMA DEL SOSTITUTO DI IMPOSTA
QUARTO FABRIZIO



mailto:RIPARTIZIONE2@PEC.COMUNEDIMASSAFRA.IT
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Codice fisccle del percipiente [BRMMHL8O0L27F027M \

Mod. N. 1

CERTIFICAZIONE LAVORO DIPENDENTE, ASSIMILATI ED ASSISTENZA FISCALE

DATI FISCAL Redditi di lavoro dipendente e assimilati Redditi di lavoro dipendente e assimilati
DATI PER LA EVENTUALE con contratto & tempo indeferminato con contratio a fempo deferminato Redditi di pensione Altri redditi assimilati
COMPILAZIONE 1 2 4
DELLA DICHIARAZIONE 10.550,56
DEI REDDITI N & i
umero di giomi
i auali ioni RAPPORTO DI LAVORO
Assegni periodici per i quali spettano le detrazioni — 3 : oo Pl
REDDITI corrisposti dal coniuge Lavora dipendente Pensione _ Dala diinizio  Data di cessazione al31/12 particolari
5 & g giomo  mese anno 9 giomo  mese anno 10 n
Redditi erogati in franchi
12
RITENUTE ADDIZIONALE COMUNALE ALVIRPEF
Ritenute Irpef Addizionale regionale all'Irpef Acconto 2022 Saldo 2022 Acconto 2023
& 2.426,68 % = & 25,32
- X ADDIZIONALE COMUNALE ALLUIRPEF SOSPESA
: Addizionale regionale
Ritenute Irpef sospese all'Irpef sospesa Acconto 2022 Saldo 2022
30 31 33 34
ASSISTENZA FISCALE Presenza Presenza Saldo Addizionale Saldo Cedolare secca
730/2022 730/4 730/4 Saldo Irpef 2021 Addiziondle Regionale 2021 comunale 2021 locazioni 2021
DICHIARANTE integrativo rettificativo non fratienuto non fraftenuto non trattenuto non trattenuto
54 55 63 73 83 93
IMPORTI NON TRATTENUTI
Saldo Addizionale Saldo Cedolare secca
Saldo Irpef 2021 Addizionale Regionale 2021 comunale 2021 locazioni 2021
non rimborsato non rimborsato non rimborsato non rimborsato
CREDITI NON RIMBORSATI vy o vy o
ACCONTI 2022
DICHIARANTE Primo acconto Irpef Secondo o unico acconto Acconto addizionale Prima rata Seconda o unjca rata
trattenuto nell’anno Irpef rattenuto nell’anno comunale all'Irpef di acconto cedolare secca di acconto cedolare secca
121 22 124 126
. . Accopto pddizjonale Acconti cedolare
Acconti Irpef sospesi comunale all'lrpef sospeso secca sospesi
131 132 133
ASSISTENZA FISCALE
230%:]0(;2: Saldo Irpef 2021 Addizionale regionale 2021 Saldo addizionale comunale Saldo cedolare secca 2021
non traffenuto non fratfenuto 2021 non fraftenuto non tratfenuto
263 273 283 293
IMPORTI NON TRATTENUTI
Saldo _|rpef 2021 Addizionale regionale 2021 Saldo deizicn_ﬂlehccmunde Saldo cedo[crﬁ secca 2021
CREDITI NON RIMBORSATI v non rimborsato S non rimborsato o 1 non rimborsato sy non rimborsato
ACCONTI 2022
CONIUGE Pri 1 5 : i
rimo acconto Irpef Secondo o unico acconto Acconto addizionale Prima rata di acconto
trattenuto nell‘anno Irpef trattenuto nell’anno comunale all'Irpef cedolare secca
321 324 326

_Seconda © unica rata
di acconto cedolare secca

Acconti Irpef sospesi

Acconto ﬁddlz&onuie comunale
alllrpet sospeso

Acconti cedolare secca sospesi

327 33 332 333
ONERI DETRAIBILI Codice onere Importo Codice onere Importo Codice onere Importo

341 343 344 345 346

Codice onere Importo Codice onere Importo Codice onere Importo

347 348 349 350 351 352
DETRAZIONI Imposta lorda Defrazioni per carichi di famiglia Detrazioni per famiglie numerose Credito riconosciuto per famiglie numerose
E CREDITI vyl 2 426 68 362 363

. )

Credifo non riconosciuto
per famiglie numerose
365

Totale detrazioni per oneri

Credito per famiglie numerose recuperato
366

Defrazioni per canoni di locazione
370

369
Credito per canoni o
di locazione recuperato Totele defrazioni
373 374
Codice stato estero Anno di percezione reddito estero
377 378
CREDITO IMPOSTA APE
Utilizzato Rimborsato
381 382
TRATTAMENTO INTEGRATIVO
Codice
frattamento Traftamento erogato Trattamento non erogato

390 3

392

Detrazioni per lavoro dipendente,
pensioni e redditi assimilati
367

Credito riconosciuto

per canoni di locazione
37

Imposta netta

Credito non riconosciuto
per canoni di locazione
372

Credito d'imposf
per le imposte pagate all'estero

i 2.426,68 JA
Reddito prodotio all'estero Imposta estera definitiva
379 380
COMPARTO SICUREZZA
Compenso erogato Detrazione fruita Detrazione non fruita
383 384 385
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Codice fiscale del percipiente

BRMMHL80L27F027M

Mod. N. 1

PREVIDENZA Previdenza Contributi previdenza complementare Contributi prwdenza co J)lemenrnre
fii dai reddit ti ol t
COMPLEMENTARE complementare di cui ; ;U:_m::]\ '; 3I ‘49 5 di :;nq| ?:u?m‘ 1 mzrea 4”95 Data iscrizione al fondo
411 412 413 415 giomo  mese anno
CONTRIBUTI PREVIDENZA COMPLEMENTARE LAVORATORI DI PRIMA OCCUPAZIONE
Importi eccedenti esclusi i i R
Versali nell'anno dai redditi i cui ai punti 1,2,3,4e5 Importo totale Differenziale Anni residui
416 417 418 419 420
CONTRIBUTI PREVIDENZA COMPLEMENTARE PER FAMILIARI A CARICO
Versati Dedotti Non dedotti
421 422 423
ONERI DEDUCIBILI ONERI DEDUCIBILI
Totale oneri deducibili esclusi dai . - =
reddifi indicati nei punti 1,2, 3, 4 Cedice onere Importo Codice onere Importo Codice onere Importo
431 432 433 434 435 436 437

Contributi versati a enti e casse

Confributi versati a enti e casse

Somme restituite non escluse dai aventi esclusivamente fini assistenziali aventi esclusivamente fini assistenziali Assicurazioni
reddifi indicati nei punti 1,2,3, 4e 5 che non concorrono al reddito che concorrono al reddito sanitarie
440 441 442 444
REDDITO FRONTALIERI
ALTRLDAT REDDITI ESENTI Irpef da tratienere
Con contratio Con contratto Pensione orfgnl non dal sostituto successivamente
a fempo indeferminato a tempoe deferminato Campione d'lfalia codice ammontare codice ammontare alle operazioni di conguaglio
455 456 457 462 463 464 465 469
Applicazione
I:]:ef da ve sure all'erario moggiore  Casi Erogazioni
a parte del dipendente ritenuta  particolari in natura Bonus carburanti

471 472 473 474 475
REDDITI ASSOGGETTATI
A RITENUTA A TITOLO REDDITI ASSOGGETTATI A RITENUTA A TITOLO DI IMPOSTA
DI IMPOSTA Totale redditi Totale ritenute Irpef Totale ritenute Irpef sospese

481 482 483

LAVORI SOCIALMENTE UTILI
Quota esente Quota imponibile Ritenute Irpef Addizionale regionale all'lrpef
496 497 498 499
Totale ritenute irpef sospese Totale addizionale regionale dell'irpef sospesa
500 501

COMPENSI RELATIVI
AGLI ANNI PRECEDENTI

COMPENSI RELATIVI AGLI ANNI PRECEDENTI SOGGETTI A TASSAZIONE SEPARATA (da non indicare nella dichiarazione dei redditi)

Totale compensi arefrati per i uali Toiulecom ] arrek:}:ﬂ er i quali
& possibile fruire delle etrnz?om non & p055| 18 deirgzuani Totale ritenute operate Totale ritenute sospese
5N 512 513 514
COMPARTO SICUREZZA
Compenso erogato Detrazione fruita
515 516
DATI RELATIV] REDDITI EROGATI DA ALTRI SOGGETTI
Al CONGUAGLI Totale redditi conguagliati Totale redditi conguagliati Totale redditi conguagliati Tok:|e redditi oonguuglluh Tok:|e redditi conguughah
gid compresi nel punto 1 gid compresi nel punto 2 gia compresi nel punto 3 gid compresi nel punto 4 gia compresi nel punto 5
531 532 533 534 535
e Reddito conguagliato Reddllo conguagliato
Codice fiscale gia compreso nel punto 1 gia compreso nel punto 2
536
Reddito conguagliaio Reddito conguagliato Reddito conguagliato
gii compreso nel punto 3 gid compreso nel punto 4 g\u compreso nel punto 5 Ritenute
540 541 543
= ; Addizionale comunale Addizionale comunale
Addizionale regionale i saldo
544 545 546
LAVORI SOCIALMENTE UTILI
Quola esente Quota imponibile Ritenute Irpef Addizionale regionale all’Irpef
561 562 563 564
SOMME’E‘ROGATE di cui sottoforma di cui sottoforma
PER PREMI DI Freml di risultato usmggeﬂcxh f di contributi alle forme di contributi
RISULTATO IN FORZA Codice ad imposta sostitu Benefit pensionistiche complementari di assistenza sanitaria Imposta sostitutiva
DI CONTRATTI COLLETTIVI 571 572 573 574 575 576

AZIENDALI O TERRITORIALI

imposta sosfitutiva

di cui sottoforma di riscatto

Premi di risultato assoggettati  Benefit di cui all’art. 51, di cui sottoforma di periodo non coperti o
Impesta sostitufiva sospesa a tassazione ordinaria comma 4 ﬂe | Tuir di erogazioni in natura da contribuzione di cui Bonus carburante
577 578 579 580 581 582

di cui softoforma di cui softoforma
Preml di risultato ussoggeﬂoh Benefi di contributi alle forme di contributi
ice ad |mP05 a0 SOsTI! nsionistiche complementari i assistenza sanitaria impaosta soshitutiva
Codi ta sosfitu eneht pei fiche complementa di assi ifari Impasta sostituti
591 592 593 594 595 596
di cui softoforma di riscatto

Premi di risultato assoggettati  Benefit di cui all’art. 51, di cui softoforma i periodo non coperti o
Imposta sostitufiva sospesa a fassazione ordinaria comma 4 ae | Tuir i erogazioni in natura da coniribuzione di cui Bonus carburante
597 598 599 600 601 402

PREMI DI RISULTATO EROGATI DA ALTRI SOGGETTI

BENEFIT RELATIVI AD ANNI PRECEDENTI

Somme gid assgggeﬂare ud
a

ssoggetta
a tassazione ordinaria

Somme gid cs?ggeﬂa a
assoggettare ad imposta sosllruhvct

Contributo alle forme

tassaziong or Rl i
penslonlsllche complamenlﬂrl

o Contributo di assistenza sanitaria

611 612 631 632
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Codice fiscale del percipiente

BRMMHL80L27F027M

Mod. N. 1

DATI RELATIVI AL CONIUGE

CODICE FISCALE

N. MESI DETRAZ. FIGLI

Mi
EALFAMILARL A CARICO Relazi i el Mesi di fr‘:?:r:ﬂi . o Defrazione 100%  gennaio/ da marzo 2022
elazione di parentela acarico  [gennaio/febbraio) affidamento figli  febbraio  se 21 anni o piv
il Coniuge # 5
. - 1 3
T EER 2 A Primo figlo D 6 7 8 ? 10
€ = CONIGE H]
FI = PRIMO FIGLIO 3 F A o
F = FIGUO
A = ALTRO FAMILIARE 4 F A D
D - FIGUO CONDISANLTA — 2™ A D
6 F A D
7| LE A D
8 F A D
9 F A D
10 Percentuale di detrazione speftante per famiglie numerose o
RIMBORSI DI BENI
E SERVIZI NON SOGGETTI
A TASSAZIONE - ART. 51 TUIR Anno Codice onere defraibile ~ Codice onere deducibile Importo rimborsato
SEZIONE SOSTITUTO 701 702 703 704
DICHIARANTE
Codice fiscale del soggetto a cui si riferisce la spesa rimborsata Spesa rimborsata riferita al dipendente
705 706
COMPENSO LORDO
CAMPIONE DITALIA Redditi di lavoro dipendente e assimilati  Redditi di lavoro dipendente e assimilati o ) :
con coniratto a fempo indeterminato con contratto ¢ fempo deferminato Redlditi di pensione Pensione orfani
761 762 763 764
As i periodici
Altri redditi assimilati Qoni?;gs?il ggg"fm:ﬂge
765 766
REDDITI DEI PUNTIDA 1A 5
AL NETTO DEI COMPENSI Redditi di lavoro dipendente e assimilati  Redditi di lavoro dipendente e assimilati _—_—
DI CAMPIONE D'ITALIA con contratto a tempo indeterminato con contratto o tempo determinato Redditi di pensione
rzal 772 773

Altri redditi assimilati
774

Assegni periodici
corrisposti dal coniuge
775
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Codice fiscale del percipiente

BRMMHL80L27F027M

Mod. N. 1

DATI PREVIDENZIALI

ED ASSISTENZIALI o Contribufi a carico
Matricola azienda INPS Altro Imponibile previdenziale Imponibile ai fini VS del lavoratore frattenuti
1 2 3 4 5 é
SEZIONE 1
INPS LAVORATORI 3 i
SUBORDINATI MESI PER | QUALI E STATA PRESENTATA LA DENUNCIA U
Tutti Tutti con l'esclusione di
7 8
(o] [F] [m] [a] [M] [e] [1] [a] [s] [o] [n][P]
SEZIONE 2 Gestione
INPS LAVORATORI g
SUBORDINATI GESTIONE Codice fiscale Amministrazione/Azienda Progressivo Azienda NoiPa dichiarante Pens. Prev: Cred. Enpdep Enom ~ Anno di riferimento
PUBBLICA 9 10 1 12 13 ’14 ’15 Ius 7
Confributi pensionistici
Imponibile pensionistico Contribufi pensionistici dovuti a carico lavoratore traffenuti Imponibili TFS Contributi TFS
1 12 20 21 22
Contribufi TFS
a carico lavoratore fratfenuti Imponibile TFR Contributi TFR dovuti Imponibile TFR ulteriori elementi Contributo TFR ulteriori elementi
23 24 25 26 27
Conlributo Gesfione Contributi Gestione credito
|m»poni|ai|e Gestione Credito Credito dovuti frattenuti a carico del lavoratore Imponibile ENPDEP Contributi ENPDEP dovuti
28 29 30 31 32
Contributi ENPDEP Contributi ENAM trattenufi
a carico del lavoratore trattenufi Imponibile ENAM Confributi ENAM dowuti a carico del lavoratore
33 34 35 36
MESI PER | QUALI E STATA PRESENTATA LA DENUNCIA Uniemens
3';uh‘| 18 il fmesh Codice fiscale soggetto denuncia
39
(o] [¢|[M] [a] [m] [e] [1][a][s][e] [n][o]
i Periodi refribufivi soggetto denuncia Codice Facole sorgoagiio
41
(o] [¥] [m] [a] [] [¢] [+] [a] [5] [o] [n] [e]
Imponibile L :
conguaglio Codice fiscale per denuncia a4 ferjosijreiiuire perigent ocic
42 43
o] [£] [m] [a] [w] [e] [v] [a] [s][o] [n][e]
Confribuli i
SEZIONE 3 Compensi corrispost ol parasubordinato Contributi dowii el Confribui verscfi
INPS GESTIONE 45 46 & 48
SEPARATA
PARASUBORDINATI 3 .
MESI PER | QUALI E STATA PRESENTATA LA DENUNCIA Uniemens
Tutti Tutti con I'esclusione di Tipo
© 50 rapporto Codice fiscale PPAA/Azienda
(1] [o] [¢][M] [a] [M] [e] [v][a] [s][e] [N][e] * F
SEZIONE 4 PERICDO
INPS SOCI COOPERATIVE Dal Al
ARTIGIANE 53 mese anno 54 mese anno Reddito
55
SEZIONE 5 Codice fiscale Ente previdenziale Denominazione Ente previdenziale
ALTRI ENTI i 5
Codice azienda Categoria Imponibile previdenziale Contributi dovuti
58 59 40 61
ontributi a carico — . : I . .
del lavoratore trattenuti Contributi versati Altri contributi Importo altri contributi
&2 63 64 65
DATI ASSICURATIVI Persondle
INAIL Qualifica Posizione assicurativa ferritoriale e C Data inizio Data fine Codice comune viaggiante
73 goma | mese 74 giomo | mesa 75 76

i N

NN

TRATTAMENTO DI FINE _
RAPPORTO, INDENNITA
EQUIPOLLENTI,
ALTRE INDENNITA

E PRESTAZIONI

IN FORMA DI CAPITALE
SOGGETTE A
TASSAZIONE SEPARATA

TRATTAMENTO DI FINE RAPPORTO), ALTRE INDENNITA E SOMME SOGGETTE A TASSAZIONE SEPARATA

Indennita, acconti, anficipazioni Acconti ed anticipazioni ) )
e somme erogate nell‘anno erogati in anni precedenti Defrazione Ritenuta netta operata nell’annc
801 802 803 804 805

Ritenute sospese

Ritenute di anni Quota spettante per indennita TFR maturato fino ol 31/12/2000
Ritenute operate in anni precedenti precedenti sospese erogate ai sensi art. 2122 c.c. @ rimasto in azienda

806 807 808 809 810

TFR maturato dall’ 1/1/2001
& rimasfo in azienda

TFR maturato fine al 31/12/2000 TFR maturate dall’1/1/2001
e versato al fondo al 31/12/2006 e versato al fondo
811 812 813

TFR maturato dall’1/1/2007

Imposta sostitutiva
e versato ol fondo

sulle rivalutazioni sul TFR
0
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CU 2021 - CODICE FISCALE DEL PERCIPIENTE - BRMMHL80L27F027M
ANNOTAZIONI

- (Al) Informazioni relative al reddito certificato: compenso per reddito assimilato a lavoro dipendente.Reddito: 10.550,56
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Scheda per la scelta della destinazione
dell’8 per mille, del 5 per mille e del 2 per mille dell'lRPEF

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

CERTIFICAZIONE PERIODO D'IMPOSTA 2022
UNICA”

SOSTITUTO D’IMPOSTA

(obbligatorio)
CONTRIBUENTE
CODICE FISCALE BRMMHL80L27F027M
(obbligatorio)
COGNOME (per le donne indicare il cognome da nubile) NOME SESSO (Mo F)
DATI BRAMANTE MICHELE M
ANAGRAFICI
DATA DI NASCITA COMUNE (O STATO ESTERQ) DI NASCITA PROVINCIA (sigla)
GIORNO , MESE , ANNO

27 ¢ 7 i 1980 MASSAFRA TA

LE SCELTE PER LA DESTINAZIONE DELL'OTTO PER MILLE, DEL CINQUE PER MILLE E DEL DUE PER MILLE
DELL'IRPEF NON SONO IN ALCUN MODO ALTERNATIVE FRA LORO.

PERTANTO POSSONO ESSERE ESPRESSE TUTTE E TRE LE SCELTE.

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

STATO * CHIESA CATTOLICA UNIONE CHIESE CRISTIANE AVVENTISTE ASSEMBLEE DI DIO IN ITALIA
‘:' DEL 7° GIORNO
CHIESA EVANGELICA VALDESE CHIESA EVANGELICA LUTERANA UNIONE COMUNITA’ EBRAICHE p— 65;\5(::3 #%E:RI(E)ISESSIARCATO
i lle Chi i Idesi IN ITAUA ITALIANE i
(Unione delle Chiese metodiste e Valdesi) Senfpdgtbl el it
CHIESA APOSTOLICA IN ITALIA UNIONE CRISTIANA EVANGELICA UNIONE BUDDHISTA ITALIANA UNIONE INDUISTA ITALIANA
BATTISTA D’ITALIA
ISTITUTO BUDDISTA ITALIANO ASSOCIAZIONE
SOKA GAKKAI (IBISG) “CHIESA D'INGHILTERRA” IN ITALIA

(*) Per la scelta a favore dello Stato & possibile indicare anche uno dei seguenti cedici:
1 - Fame nel mondo; 2 - Calamita; 3 - Edilizia scolastica; 4 - Assistenza ai rifugiati; 5 - Beni culturali.

AVVERTENZE

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
irma nel riquadro corrispondente. La scelta deve essere fatta esclusivamente per una delle istituzioni beneficiarie.

La mancanza della firma in uno dei riquadri previsti costituisce scelta non espressa da parte del contribuente. In tal caso, la ripartizione della
quota d’imposta non aftribuita & stabilita in proporzione alle scelte espresse. La quota non dftribuita spettante alle Assemblee di Dio in lialia
e alla Chiesa Apostolica in ltalia & devoluta alla gestione statale.
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SCELTA PER LA DESTINAZIONE DEL CINQUE PER MILLE DELL'IRPEF (in caso di scelta FIRMARE in UNO degli spazi sottostanti)

SOSTEGNO DEGLI ENTI DEL TERZO SETTORE ISCRITTI NEL RUNTS DI CUI FINANZIAMENTO DELLA RICERCA SCIENTIFICA E DELLA UNIVERSITA’
ALL'ART. 46, C. 1, DELD.LGS. 3 LUGLIO 2017, N. 117, COMPRESE LE COOPERATIVE
SOCIALI ED ESCLUSE LE IMPRESE SOCIALI COSTITUITE IN FORMA DI SOCIETA’,
NONCHE' SOSTEGNO DELLE ONLUS ISCRITTE ALL'ANAGRAFE

FRMA FIRMA

Jdicafscalsdal dice fiscale del
beneicienistoventoale) ||| L L L L L [ | || bensicians (ove L 00 0 00000101

beneficiario (eventuale) beneficiario (eventuale)

FINANZIAMENTO DELLA RICERCA SANITARIA FINANZIAMENTO DELLE ATTIVITA’ DI TUTELA,
PROMOZIONE E VALORIZZAZIONE DEI BENI CULTURALI E PAESAGGISTICI
(SOGGETTI DI CUI ALL'ART. 2, C. 2, DEL D.P.C.M. 28 LUGLIO 2016)

FIRMA FIRMA

odice fiscale del dice fiscale del
boneiciora fove N Y Y T T Endtcnrore: I Y T I

beneficiario (eventuale) beneficiario (eventuale)

SOSTEGNO DELLE ATTIVITA” SOCIALI SVOLTE DAL COMUNE DI RESIDENZA SOSTEGNO ALLE ASSOCIAZIONI SPORTIVE DILETTANTISTICHE
ISCRITTE AL REGISTRO NAZIONALE DELLE ATTIVITA’ SPORTIVE DILETTANTISTICHE A
NORMA DI LEGGE CHE SYOLGONO UNA RILEVANTE ATTIVITA’ DI INTERESSE SOCIALE

dice fiscale del
Codice liscale del | | | ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘

beneficiario (eventuale)

SOSTEGNO DEGLI ENTI GESTORI DELLE AREE PROTETTE

FIRMA

Codice fiscale del
beneficiario (eventuale) ‘ ‘ ‘ | | | | | | ‘ ‘ ‘

AVVERTENZE

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

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

PARTITO POLITICO

ovee | |

AVVERTENZE
Per esprimere la scelta 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 fatta esclusivamente per uno solo dei partiti politici beneficiari.

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

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

II sottoscritto dichiara, sotto la propria responsabilita, che non & tenuto né FIRMA
intende avvalersi della facoltes di presentare la dichiarazione dei redditi

(Mod. 730 o REDDITI - Persone fisiche).

Per le modalita di invio della scheda, vedere il paragrafe 3.4 “Modalita

di invio della scheda”.



