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Mod, N

L

TRIBU gE“'”é“z,;,

P i
DICHIABANTE i X CONIUGE DICHIARANTE |

CODICE FISCALE DEL CONTRIBUENTE (cbbhgalorlo)

Soggetto fiscalmente 730 inlegrative 730 senza  Situazioni
acarcodiali  (vadere istuzion)) soshtuto  particolari
— 1 ] s ey

N D I

DATI 6€I:~N T COGNOME (per Ie donne indicars il cognome da nubiile) NOME
CONTRIBUENTE FIORAVANTI MARCO
COMUNE (o Stato eslsro) DI NASCITA

DATA DI NASCITA

1 omt-mmz;owf:cowaum‘m‘;'

RAPPRESEMYANTE 771
O TUTORE (¢ EREVE |

Gl dro K CODICE FISCALE (rappresentante o lutcre o erede)

SESSO (Mo F)

M

PROVINCIA (slgla) s
TLLATO'A MINORE DEC&DJTUA

H MESE ' AN

-y a0
s i . . SO AR ———— W S J
RESIDENZA COMUNE PROVINCIA (sigla) ~ C.AP.
ANAGRAFICA
Da compilare TIPOLOGIA (Via. plazza, ecc)  INDIRIZZO NUM. CIVICO
solo se variata

1/1/2019 L
4l alladata coione DATA DELLA VARIAZIONE
di presentazione GIORND MESE ANNO N
della dichiarazione Dichiarazione presenlata
. ! ; per la prima volla -

TELEFONOE TELEFONO | CELLULARE INDIRIZZO DI POSTA ELETTRONICA
POSTA PREFISSO : NUMERO
ELETTRONICA - B 0 .
DOMICILIO EISCALE COMUNE BROVINCIA (sigia) FUSIONE COMUNI o
atvsovenrs (R Ry e,
DOMICILIO FISCALE COMUNE ) BROVINCIA (sigia)  FUSIONE COMUNI
AL 01/01/2020 '

FAMILIART A GARICO

" CODICE FISCALE MESI A MINORE DETRAZIONE 100% |
BARRARE LA CASELLA _____ {Il cadice del coniuge va indicato and‘g se non fiscalmente a carics) CAR_IQQ‘ _ DI3aNNI % AFFIDAMENTO FIGLI f
C = Coniuge 'C couce 4 H
F1 = Primo figlio i Y’EA\CLP}:lT"L‘:'tor‘l
F =Figlio PER FAMIGLIE
A = Altro H Fq B ‘D [ 7 3 GLI
D = Figliocon dtsablma ”
] F ’A D
NUMERO FIGLI IN AFFIDO
; PREACOTTIVO A CARICO
4 F A D % e
15 ' F A D
DATIDEL BOSTITUTO D'IVP QST}“« CHE EFFETTUERA IL CONGUAGLIO i hiarazione congiunia: compilare sole nel medello def dichimante
COGNOME 2 NOME. o DENOMINAZIONE CODICE FISCALE COMUNE
COMUNE DI ASCOLI PICENO 00229010442 ASCOLI PICENO - A462] yop.730
PROV. TIPOLOGIA (Via, piazza. écc)  INDIRIZZO T T NUM. VIO CAP. D"’S'Eé\lb?ziNTl
AP PIAZZA ARRINGO 1 63100 SOSTITUTO
FRAZIONE NUMERQO DI TELEFONO / FAX INDIRIZZO DIFOSTA ELETIRONICA CODICE SEDE
0 d

DELLA DICHIARAZIONE

Barrare la casella per richiedere di essere informato direltamente dal soggetto che |
presta I'assistenza fiscale di eventuali comunicazioni dell'Agenzia delle Entrate

N. maodelli
compillati !

i
1.._.__1

Con l‘apposizione della tirma si esprime anche il consenso al trattamento dei dati sensibifi indicati nella dichiarazione

FIORAVANTI MARCO

FIRMA DEL CONTRIBUENTE

QUADRO A- Reddltl del ferreni

AN il T I ] Ty
N REDDITO “nToto REDDITO | . POSSESSO GANONE DI AFFITTO CASl {CONTNUAZIONE] U  |GOLTIVATORE
i T bt N et P o e T‘f‘l’fff‘ i A Y
atl
I 00 00 Q0 ) i
A2 ,
..................... '00 '00 ‘UD wnarir o L o
A3
,00 ,00 .00
A4
; — 00 ,00 .00 -
A5 |
P —— 90 .90 .
i
A6 | S '
o ~— an i

J09@niAcTONE_R



JCCN O FARTINCRI 3PpA - via JQCOPO LINUSSIO, | = FURUCINAINL = WAIINE WRIVIL AL PR Y VLUGVILIN T ADLINZIA ULLLL LININAIL DULL 1/ LVLY

CODICE FISC

QUADRO B - Redditi dei fabbricati e altri dati

*4

SEZIONE (- BEDDITI DEl FABBRICAT!

TR 2 ] Sconice {® cAsl  ’CONTINUAZIONE | " ¥ cag) Ysratanl
: RENDITA uUTILIZZO FOSRESE0 CANONE| CANONE DILOCAZIONE |oaRTICOLARI | (stassoimmobile | Gotime | - GEORAC | PARTICOLARI |EMERGENZA
' 3 GIORNI g [ rigo precedente) " MU
i
B1 !
B 372 o1 1 365(100,00 00 Ad62
B2
e 00 00 -
83 o
’00 '00
B4 £ i
,00 00 Lok H
B5
00 00 *
B6 i
00 00 e
B7 -
,00 .00 : | }
EZIONE I - DAT{ RELATIVI Af CONTRATTI DI LOCAZIONE
M. igo | oagod n, ESTR gﬁ HEGISTRAZIONE BEL CONTRATTO CODICE IDENTIFICATIVO CONTAATT NON (AHNODIPRESENT
Sezione | ! DATA { NUMERO E SOTTCNUMERO | _CODICE UFFICIO | DEL CONTRATTO SUPERICRI 30 GG | CICHIARAZIGNE [CUMU
: |
B11 1 2 3 é 5 : 8 #: & 9
i H
QUADRO C - Reddm di lavoro dipendente e assnmllatl _
SEZIONE | -~ REDDITI DI LAVORO DIPENDENTE E ASSIMILATI Casl particolari :
1 T INDETER- P e d i 2 INCETER- z» N 4 ol {2 INDETER- [2 %
REDDITO i : REDDITO ¢ ! REDDITO
MRATS. | (punti 1,2, 3 CU 2020) ' P ol | (punti 1.2, 3CU 2020) e ! E Lo {  {punti1,2.3CL2020) .
c1imro | o ALTRIDATI | €2} Bt ALTRI DATI | ; TIRO > | o ; ALTRI DATI
A o 1AL oo | ] [ o |
SOMME PER PREMI DI RISULTATO E WELFARE AZIENDALE _
! & SOMME : SOMME i RITENUTE s S BENEFIT
i A TASSAZIONE ORDINARIA AIMPOSTA SOSTITUTIVA [MPOSTA SOSTITUTIVA BENEFIT A TASSAZIONE ORDINARIA
TIPOLCGIA LIMITE i
Cca
i i .00 00 ,00 .00 00
7 TASSAZIONE ORDINARIA 5 TASSAZIONE SOSTITUTIVA |~ ASSENZA REQUISITI i
) P . ;
[ - I e S
{i"TAVORG DIPENDENTE 7 EENSIONE
C5{ PERIODO DI LAVORO - giomi per | quali spettana le detrazioni (punti 6, 7 CU 2020) }
i [ i
SEZONE I - ALTR REDDIT] ASSIMILAT! A QUELLI D LAYVORO DIPENDENTE
' : REDDITO P 5 2 REDDITO # § ; : REODITO P
ASSEGNO {punti4e 5CU2020) | { ASSEGNO |  (punti4e5CU 2020) ASSEGN! {punti4eSCU2020) |
C6 | DEL CONIUGE { ALTRIDATI {C7 i DEL CONIUGE | ALTRI DATI ca | DEL CONIUGE ! ALTRIDATI
e ! e { - R o i p
P 39.798 000 [ 1 ¢ {1 | ool | E ] 00
SEZIONE I - BITENUTE IRPEF £ AUPMIONALF REGIONALE ALL IRPEF
- 4 ? H l RITENUTE §
RITENUTE IRPEF RITENUTE IMPOSTA ; ;
Cc9 N . Ecw { ADDIZIONALE REGIONALE .
{punto 21 CYJ 2020) 11.109 gg} SOSTITUTIVARLTA. 00 | (punto 22 CU 2020) 584 a0
SEZIONE V- RITENUTE ADDIZIONALE COMUNALE ALL L.. EF
{ RITENUTE'ACCONTO {RITENUTE SALDO ? ] { RITENUTE ACCONTO ;—
c1 1§ADDIZlONALE COMUNALE 2018 C12} ADDIZIONALE COMUNALE 2019 {C13| ADDIZIONALE COMUNALE 2020 |
L punto 26 GU 2020) 00§ ‘ipunto 27 CU 2020 ' 318 00i | {punto29 CU2020) | 00
SEZIONRY - QO'\”J"‘ ”‘F’Er { SE:ZION'- VI . .wT%PZIOME PER COFU"ARTO S;ICU IEZ2A EDIFESA
E i "‘ ;
CODICE BONUS BONUS EROGATO ESENZIONE i ! FRU NOM FRUITA RUITA
é1 4‘ {punto 31 CU 2020) (punto 392 GU 2020) RICERCATORI E DOCENT! ; ois TASSAZIONE ORDINARIA TASSAZIONE ORDINARIA | TASSAZIONE SEPARATA
‘: |
i ! £
i .00 .00} E .00 00 .00
QUADRO D - Altri redditi
SEZIONE |- REDDIT) D} CARITALE, LAVORO AUTONDMOC € REDDIT! DIVERS!
!  TIPO DI REDDITO |7 REDOITT i RITENUTE [ TP BT F REDOMI i RITENUTE
pt ! UTIED ALTRI oo D2 | ALTRIREDDITI, 1™
| PROVENTIEQUIPARATH] | I DICAPITALE | |
" k. i i i { i 00 ,00
= 'REDOITO § REGDIT i
pa | REDOIT DERIVANTI DA ATTIVITA el 3 1
ASSIMILATE AL LAVORO AUTONOMO - -
} T SPESE :
D4 | REDDITI DIVERSI ! g °
.00 00 )
D5 | REDDIT DERIVANTI DA ATTIVITA OCCASIONALE 2 3 .
i O DA OBBLIGHI DI FARE. NON FARE E PERMETTERE f - 0 g0
SEZIONZE {l - REDDITI SCGRETT! A TASSAZIONE SEPARATA .
i TIPO DIREDDITO {2 TASSAZIONE 12" ANNO ¥ CUOTA MPOSTA SUSCESSION ™™ RITENUTE
D@ | REDDITI PERCEPIT! Py ORDINARIA
DA EREDI E LEGATARI P | | | 00 00 00
WPoSTE & ONERI RIMBORSATI| TPODIFEBDITG 7 TASSAZIONE™ /3™ ARG (& ™ REBOITS 7 BITERUTE
D7 { NEL2018 EALTRIREDDITI (| ;
{ ATASSAZIONE SEPARATA | | [ 00 ,00

38738G/467826-A

4622
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3

PRVIGRCE

IGRAVANTI MARCO
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CODICE FISCALE

".QUADRO E - Onetri e spese

] MOR, N

SEZIONE | - SPESE PER LE QUALI 8PE YHIFOS Th DEL 18%, 26%, ’0" ¢ 35%

Seit TSRS SAWTARE LT T o
E1 | SPESE SANITARIE ! 2 E6 i SPESE SANITARIE RATEIZZATE IN PRECEDENZA i
790 ! 00
» SR, o 1| T, : !
E2 i SPESE SANITARIE PER FAMILIARI NON & CARICO i E7 * INTERESS| PER MUTUI IROTECARI
AFFETTI DA PATOLOGIE ESENT! |[ a0 PER LACQUISTO DELL'ABITAZIONE PRINCIPALE 1.017 00
i el B EERC o e
E3 ; SPESE SANITARIE PER PERSONE CON DISABILITA’ E8 | ALTRE SPESE vedi elenco Codrcrspo i
i ,00 nella Tabella delle istruzioni { 00
i T RO i, IV [PMNBIHL U Y SO
E4 | SPESE VEICQLI PER PERSONE CON DISABILITA' 3 EQ i ALTRE SPESE
S CH A — L] 2
; 2 von oo sve pioes o ot AP AN o> ey CCD'CE 35z SA e
E5S | SPESE PER L'ACQUISTO DI CANI GUIDA E10| ALTRE SPESE %
A 00 i ,00
b T o e e ata SUpdla leasing  Numed anno importo oﬂnonedllf;asllm MMMM Prezza di nscatto
E14} SPESE PER CANONI Ol LEASING ' ; 2 !
b 00 00
‘ SEZIONE il - SPESE € ONERI PER | QUALI SPETTA LA DEDUZIONE DAL Rr- BBITC COMPL ESSWO
E21i CONTRIBUTI PREVIDENZIALI ED ASSISTENZIALI vE26§ ALTRI ONERI DEDUCIBILI ?
0 i .00
-t Cadica Tiscale defconiage [ fd compl tar
¢ ASSEGNO 1 ¢ conge 2 Lo Contributl per prev P )
E22; AL CONIUGE 5o Dedoli dol sostilulo Non dedott dal sostitulo
e} *=§ E27} DEDUCIBILITA ORDINARIA ! >
i 00 600 g0
E23 CONTRIBUTI PER ADDETTI Al SERVIZI DOMESTICI E FAMILIAR! pr -
i D
M.,.M..;,m.. oo RRSv— o R O P A WO I §523§ LAVORATORI DI PRIMA OCCUPAZIONE
} .00 ,
E24§ ERQGAZIONI UBERALI A FAVORE DI ISTITUZIONI RELIGIOSE 7 — : 2
O O Ezgi FONDI [N SQUILBRIO FINANZIARIO
.00 !
E25; SPESE MEDICHE E DI ASSISTENZA DI PERSONE CON DISABILITA e e &
,00 :
........ FRROB e E30i FAMILIARI A CARICO
{ .00 .00
1A i Qata stipufa locazione Spasa acquisio/costuzians Interessi mutuo
E32! SPESE PER ACQUISTO O COSTRUZIONE DI ABITAZIONI DATE IN LOCAZIONE ! | : :
R .00 ,00
) ‘Somme restiutie neli anno Residuo precedente dichiarazione
1 a
E33: RESTITUZIONE SOMME AL SOGGETTO EROGATORE :
,00 ,00
-y T Tmporto T Residun precedente dichiarazione -
H 1 2
E36: EROGAZIONI LIBERALI IN FAVORE DELLE ONLUS, OV E APS )
| : 00 00
SEZIONE Hl A - SPESE PER WTERVENT! Dl RECUPERQ DEL RPATRIMONIC EDILIZIO, PER MISURE ANTISISMICHE E BONUS VERDE
Interventi Amclill;lsé'a' N. d'ordi ;
nterven A {
ANNO TIPOLOGIA CODICE FISCALE pamicolan  donazione e IMPORTO SPESA immoble. |
E41 1 2 3 4 5 L] ] 1a ‘
. 00
i :
E42}
i ,00 i
S - - 3
; § i
E43] } i
: 0L i

SEZIONE IIf B - DATI C2 ATASTALI IDENTIFICATIVI DE;CL' IMMOBILLE ALTRI DA i'j F’ER

FRUIRE DELLA, DE!HAZIONE

NG okl Condomiio CODIGE COMUNE “EEZ URaluo\AurJ""E»,TA TS T BERTCELA
Esﬂ ' : . : :
H i i : 4 i i H ' 4 1
T — S O L1 PO USROS AU U SUNUL NS SUUU SR SO SOV
Es2, . ‘ , . . , P
S I L L] ol L L D -
B ” dP«LTRI DAT § CONDUTTORE (eslremi reglslmzlone conlratlu) . CODICE IDENTIFICATIVO 1 DOMANDAACCATASTAMEI‘;E\(’IJNC“U[HCD
E53 Wmapis, Condamio ¢ DATA | SERIE Fsa'-‘u'-lfgﬁﬁmeno J AgQEEIIZClE ETRATE DEL CONTRATTO ] DATA | NUMERO | AGENZIA ENTRATE
1 2 %J 4 7 &) o 10
H ; ; !
I S S T B ! IR
SEZICNE Il C - ALTRE SPESE PER LE QUALIBPETTA LA DETHAZIONE DEL 50%
R - CODICE ANNG MPORTO NUMERG RATA SOESA ARREDO TMMOBILE NIMERORATA  SPESA ARREDO IMMOBILE
PACE CONTRIBUTIVA 1 2 3 E57' SPESE ARREDO 2 3 4
ES6/ 5 COLONNINE PER RICARICA 0 IMMOBILI RISTRUTTURATI 00 00
L WMENODI35 ANNT ~ SPESA éosTENUTA NEL 578 NUMERD RATA ™ IMPORTO VA PAGATA
1

T
E58! SPESE ARREDC IMMOBIL! GIOVANI COPPIE 1 3 ! g VA PER ACQUISTO ABITAZIONE
" 0of

CLASSE ENERGETICAA 0B 00
" SEZIONE IV - SPESE PER INTERVENTI DI RISPARMIO ENERGETICO T T
fIPO NUMER
§ NTERVENTO e et PARTIGOLAR Rt RATA IMPORTO SFESA
i ! 2 3 4 5 9 3
a1 4 2017 3 1.300 g
Eezi |
00
samcme V - DETRAZIONE PER GLLINQUILINI CON CONTRATTO DI LOCAZIONE B
—M TIPOLCGIA GIORNI PERCENTUALE. GIORNI PERCENTUALE
! INQUILINI DI ALLOGGH ADIBITI | 3 i el i I&?!EO%:SQSEEI‘SPES%WA HESIBEEA 2

By | AD ABITAZIONE PRINCIPALE { PER MOTIVI DI LAVORO

SEZIONE V| - ALTRE DETRAZION! & l“.ﬂPO‘STA

T (Bamare la casella) ¢

CODICE

DETRAZIC!NE PER SPESE

EBY) i DI MANTENIMENTO DEI CANI GUIDA

H | DETRAZIONE AFFITTO TERRENI AGRICOLI

' 1
582 . ALGIOVANI E83§ ALTRE DETRAZIONI

H

00

L S et
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CODICE FISCAL

QUADRO F - Acconti, ritenute, eccedenze e altri dati

] oo |001

" '

SEZIONE | - ACCONT! IRPEF, ADDIZIONALE COMUNALE E CEDOLARE SECCA RELATIVI AL 2019 TRATTENUT! E/O VERSATI CON F24

B S ¥ 3 ' 3 Puma rata 6 Seconda o unica rata
- Accomio 1 fma rala Seconda o unlca rata i Add‘{‘\;ﬁﬁ::: frporto Aceorito cadblare 0
a 2019
IRFEF 2019 00 Ooi Comunale 2019 65 00! seced 00 Q0
SEZIONE NI - ALTRE BITENUTE SUBITE Dl‘\.’ERSE DA QUELLE INDICATE NEIQUADRICED
; i “Addizionale Regionale :  Addizionale Gomunale : Addzionale Regonale
: i IRPEF altivita sportive | IRPEF atlivita sportive IRPEF per lavori IRPEF per lavori
F2 | oo 2 IRPEF s Addizionale Regionale . Addizionale Comunale s dilettantistiche 5 dilettantistiche 7 sacialmente util s socialmente util
1 ice
} ,00 2,00 00 .00 00 00 00
SEZIONE Jii-A - ECCEDENZE RISULTANTI DALLA PRECEDENTE DICHIARAZIONE
1 IRPEF > di cui comp in F24 sostitutva quadro RTj4 di cui compensata n F24 |5 Cedolare secca s di cui compensata in F24
- 296 o 996 oo 0 00 00 90
¥ Cedice Regione 'IAddmwlah Reglonale IRPEF(4 di cui compensata in F24 19 Codis Conkne| 11 Adcizionale Comunale IRPEF| 12 di cui compensata in F24 113 Premio di nsultato 14 di cui compensato in F24

00

00

00 00

20

00

SEZIONE li-B - ECCEDENZE

RISULTANTI DA DICHIARAZION: INTEGRATIVE A FAVORE PRESENTA

TE OLTHE L'ANNQ SUCCESSIVO

i
i Addizionale Comunale

Imposta sostituliva : i Codice | Addizionale Regionale Codice Imposta sostituliva
Eal Anio IRPEF 1 quadro RT ‘s Cedolare secca i' Regione s alllRPEF 7 Comune ¢ all'lRPEF 4 sulla produttivita
00 0 0 00 % 00l 00
SEZONE Y - RITENUTE E ACCGNT] SOSPESI PER LVENTI ECCEZIONALL
' 2 A 4 i linpostais ! ?
F5 i sostitutiva i lmposta
Eventi Add |e, Addle & premi Cedolare ;swnuh\m:
sceez. (RPEF .00)Regionale! 00! Comunale .00: dinsultato 001 secca 00 RITA 00
SEZIONE V - MISURA DEGILI ACCONTI PER L’ [xNNC} 2020 E RATEAZIONE DEL SALDRO 2019
2 I iq
Barrare la casella per non effettuara :1 Versamenti di acconto Barare la casella per non effeltuare 1 Versamenti di acconto add.le |
i versamenti di acconto IRPEF i IRPEF in misura inferiore - i versamenti of acconto add.le comunale | comunale in misura inferiore | %0
F6 ; Ty i : : :-,~.
Barrare la casella per non effettuare Versamenti di acconto cedolare secca | ? Numero rate (in caso di dichiarazione congiunta indicare
i versamenti di acconlo cedolare secca in misura inferiore | CJ il dato solo nel modello def dichiarante) |
SEZIONE ¥t - SOGLIE DI ESENZIONE ADDIZIONALE CONIU"JALF NON DE&)UM(BI\ { DAL MOD. 730 I QEZIONE Vil - LOCAZIONI BREVL
‘ Esenziane totale/ * i Esenzione totale/ (4 ;
F7 |Sogta ef;"gg:'g altre agevelaziani Seglia eserwoge 1 altre agevolazioni | F8 Ritenute :
ead 00 saldo 2019 acconta 2020 0nj___ acconto 2020 | 00! .
SEZIONE Vil - DATI DA INDICARE NEL M0D. 730 INTEGRATIVO
. : ’ Addizionale {* | Addizionale '’ B
F9 { Importi rimborsati Regionale | | Comunale | ! Cedolare |
H IRPEF 00! allRPEF 00! alllRPEF ! 00 secca | 00
{ Credili utilizzali i Credito ¥ Credito * Gredito
F10: conil modallo F24 per il Gredito | Addizienale ! Addizionale cedolare :
z versamenlo di altre imposte IRPEF | 00 Regionale 00; _ Comunale , 00 secca .00
SEZIONE {{ - ALTEI DATI
i Importi Ultericre ! Datrazioni | * Restitu- “ fiscale ’ siraordinaro i 5{2,']3{’" l ;
Fi1} { nmbor“.all detrazione canoni F12 jzione | ! iF13 I ress: Tipa
¢ dal sostiluto per figi 00! _locazione 00 {bonus : 00! 00¢ terzj  reddito Ritenute | 00
QUADRO G - Crediti d’imposta
SEZIONE | - FABBRICATI
P residuo | aredito]? T dion T - Credito canoni di
G1 § Cr.eduo riacquisto . edente anno compensalo G2 | locazione non percepili
j Brimacasa dichiarazione 00} 2019 00| nelmod. F24 00 {vedere istruzioni) 00
BEZIONE I - BEINTEGRO ka"‘iClDt\?iON! FONDI PENSIONE
Anno | Reintegro |* | 3 Residua} * 8 di cuif®
G3 | anticipa- Totale! | Somma precadente| Annol compersato!
zione Parziale | Teinlegrats 00; dichiaraz. 100}2019, ,00fnel mod. F24 ¢ .00
SEFIONE I - REDMTIPRQDOTTI ALLVESTERC
i H i2 iy i &
! i i
Codice Slato} t ! ) H Reddito
Gal estaro| Anna ‘ Reddito estero 00| Imposta estera! 09 complessivo 00
H [ E §
: Credilo unlwcalo‘a di cui refativo
Imposta Impasta nalle precadenti( allo Stato estero
lorde 00 netla 00 dichiarazioni 1 00 i col.1 | .00
SEZIONE IV - HAMOBILI COLPITI DAL SISHA IN ABRUZZO
1 1 7 ¥ o 14
5. Abltazione  Codice Numero | Totale pm’::jgf:g
¢ principale fiscale rate ; credito 00 | dichiarazione 00
H o K 3 T N : ] 4 A
i Impresal i iNumer . ! Tolal
GS: Altri immobili Profefsmna i' (;'Ic;:l:l: ; n:‘alg Raleazione ; credaitz %
o Si,f_!ONF "J - INCW:M“NTO CCCUPAZIONE i aEZeONE Vh - EROGAZ'(‘\‘I CULTUFHX .
T droui | m.f ia i Ratai® Rata |'
GT;Reigﬁ'g compensale { Gg {Spesa Residuo' | credito | credito
H 00} nel mad, F24 00 2019 ool 2018 00: 2018 00i 2017 00
%FZ{ONE viit - xf.?"?OGé\ZiOl\l SCUOLA Sc:?.?(";\!"' 1X - NEGQZIAZIONE E ABBITRATO
5] E) Q) f e ' ¥ W SEU—
i : dicui :
sor ] H i Credito Residuo & H
G10; Spesa | | Spes Residuo G11, e . utilizzate |
2018/ 00 2017 oo 208 W spettante 00! 2018 ool inF2a 0
SEZIONE X -~ VIDEQSORVEGLIANZA SEZIONE (- BLTRI CREDITI
i : i E i ¢ dicui
G12s Resickio 2018 dl cui utilizzato in F244 G15; Codice Importo compensato
00 T 00 nel mod. F24 00
QUADRO |- Imposte da compensare ~ - _—
" } Indicare limporto delle imposte da versare con il Mod. F24 ! oppure | | Barrare la casella per utilizzare in compensazicne con il Mod. F24 lintero crecmo

ORI SO

i utilizzando in compensazione il credita che risulta dal Mod. 730

che risulta dal Mod. 730 (che quindi non sara rimborsato dal sostituto dimposta) f [

I3780/4678256-A

FRVMRCRICLRA4A2Z

MARCO

FICRAYVANTI
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\. genzia :
2 L‘a,untrate S

CODICE FISCALE

QUADRO K - Comunicazione dell’amministratore di condominio

SEZIONE | - DATHIOENTIFICATIVI DEL CONDOMINIO

K1

3 FOD'CE FISCALE DENOMINAZIONE
¢ 2

~ SEZIONE i - DATI CATASTAL! DEL CONDOMINIO (in

- CODIGE CEMUNE TR SEL UREISCMURE CATAST, Eereiten BARTIGELLA "SUBALTERNO
K2 | DATICATASTAU ' 2 4 5 5 7
= DEL CONDOMINIO L Loy (1 L i O I
PROVINGIA UFFICIO
K3 ) DATA NUMERQ AGENZIA ENTRATE
DOMANDA Y giorno  niese anno 2 3
DI ACCATASTAMENTO 1

terventi di recupero del patrimonio edilizio}

SEZIONE I - DATI RELATIVI AL FORNITOR! E AGLI ACQUIST! DI BEN] E SERVIZ

§ COBICE FISCALE S OGNOME Gvwers DENOMINAZIONE NOME (5al0 per ie persone lisiche)
[ 4 2 3
H
FROVINCIA
Ka { sees0 DINASCITA MPORTO COMPLESSIVO DEGLI
Moz} DATA DI NASCITA COMUNE (0 STATQ ESTERO) DI NASCITA {slgla) ACQUISTIOIBENIE SERVIZI  CODICE STATO ESTERO
s % glomo  mese anno 6 (4 8 [
! i - o .00
1 3 3
K5
4 §giomo mese  onno 6 # B °
L 00
1 2 3
Ké
4 5giomo mese  anno 6 7 6 9
0
1 g a
K7
4 S glomo  mese anno 6 7 8 )
00
! 2 3
K8
4 Sgloms mese  anno 6 7 8 ]
; i ,00
4 2 3
K9 {
;-4 Sglomo mese  anno 6 H 8 (3
' .00

‘QUADEO L - Ulteriori dati

L1

IMPORTQ
REDDITI PRODOTT! IN EURO CAMPIONE DITALIA

38720/467826-A



INIRAILC UCL 13/U /202U

= PURULCINGIING - CUINPWURIVIE AL PRV VELUVIEIN 1 AOLCINAIA UECLLE

QLCCN & FARTINCRI IPA - VIO JACOPO LINUSSIO, )

(GE, RICEVUTA DELL'AVVENUTA CONSEGNA DELLA
AGENZIA DELLE ENTRATE DICHIARAZIONE MOD. 730 E DELLA BUSTA

MOD. 730-2 PER IL. C.A.F O CONTENENTE IL MOD 730-1
ggg lI)Ll _EHOFESSIONISTA ABILITATO
an. | dipagine
201 Modello 730 integrativo S e

S| DICHIARA CHE

COGNOME NOME CODICE FISCALE
FIORAVANTI MARCO

COGNOME NOME CODICE FISCALE

HA/HANNO CONSEGNATO IN DATA ....ocooveireiniennnrseienes 01/09/2020 e, LA DICHIARAZIONE
MOD. 730/2020 PER | REDDITI 2019, 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.AF. O IL PROFESSIONISTA ABILITATO, SULLA BASE
DEGLI ELEMENTI FORNITI E DEI DOCUMENTI ESIBITI, SI IMPEGNA AD ELABORARE LA DICHIARAZIONE E A
TRASMETTERLA IN 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 O IL. PROFESSIONISTA ABILITATO INOLTRE, A SEGUITO DELLA RICHIESTA RISCONTRATA NEL MODELLO 730,
Sl IMPEGNA [] NON S| IMPEGNA
AD INFORMARE DIRETTAMENTE IL CONTRIBUENTE DI EVENTUALI COMUNICAZIONI DELL'AGENZIA DELLE
ENTRATE RELATIVE ALLA PRESENTE DICHIARAZIONE.

TIPOLOGIA ELENCO DEIDOCUMENTIESIBITI IMPORTO
Cé6 n. 1 Indennita' cariche pubbliche elettive 2019 39798,46
ELl n. 5 Spese sanitarie 2019 790,00
E7 n. 1 Quietanza interessi passivi 2019 1016,65
E27 n. 1 Certificazione del fondo 2019 600,00
E61 n. 1 Bonifici sostituzione impianti climatizzazione inv 2017 1300,00
E6l n. 1 Fatture/ricevute fiscali impianti climatizzazione
F1 n. 1 Mcdello £24 (codice tributo 3843) 2019 65,00
F3 n. 1 Eccedenza da modello 730/2019 2019 996,00
1 F24 con compensazione eccedenza irpef 2019 996,00

F3 n.

CAF CGN sps|

1 CAF dei Professionisti 1l

FIRMA DELL'INCARICATO DEL CAF. O HFFICIO AUTCRIZZATO z
DEL PROFESSIONISTA ABILITATO ——r

(CODTFISC. SukunLE3kuon/69B)

FIRMA DEL CONTRIBUENTE ... e e e

ABTIAG/4GTB2A-A




OCEN & FARIINGRI 3PA - Y10 JAQCORO0 LINUSSIO, 1 = FURULCINWUING - WUINMCURIVIE AL PRV VELUIVICIN I\ AOICINZIA UCLLE CINIRATE LUCL 12/Ul/LULU

S Modello N. l__O_T_l:J
. MODELLO 730-3 Redditi 2019

prospetto di liquidazione relativo all’assistenza fiscale prestata

EI 730 reftificativo D 730 integrativo

g, :
fiygenzia

3 Impegno ad informare il contribuente di eventuali comunicazioni Comunicozione doti rettificati Sostituto, CAF
scmntrate oo dell’Agenzia delle Entrate relalive alla presente dichiarazione CAF o professionista a professionista non delegato
CODICE FISCALE COGNOME E NOME O DENOMINAZIONE NLISCRIZONE ALBO DF CAF

SOSTITUTO D'IMPOSTA O C.A.F.
O PROFESSIONISTA ABILITATO 01507330932 CAF CGN SPA 73

RESPONSABILE ASSISTENZA nscm:q DEGAN GIANLUIGI

FIORAVANTI MARCO

DICHIARANTE

CONIUGE DICHIARANTE

: .00} .00
REDDITH AGRARI ,00] .00
REDDITE DEI FABBRICAT: 0C| 00
REDDITE DI LAYORD DIPENIDENTE £ ASSIMILAT! 39.798 00 .00
ALTRI REDDITI .00 .00
MPONIBILE CEDOLARE SECCA ,00] .00
11 | REDOITO COMPLESSIVC . ' 40.189 00
12 | Deduzione abirazione principale & pailinenze non soggetle a IML) 391 00
13 | ONERI DEDUCIBL 600 00
14 | REDDITC MPONIBIE 39.198 00
15 | Compensi per allivita sportive dilerantistiche con rienuta a trolo d'impesta 00|

IMPOSTA LORDA

DETRRZ

Detazions pe: coniuge a carico 00 .00

11.215 ggf

22 | Dawrczione per figh a carico .00 .00
23 | Ulleriore derrazione per figh o carico .00 .00
24 | Derazione per aliri familiari o carica ,00) .00
25 | Denczione per reddii di lavore dipendansa .00 .00
26 zione paeddii i pensione .00 00

azione per reddii assimilati a quelli di lavoro dipendents & alii 1eddii 334 00 .00

28 | Denazione cneri e stogozioni libeioli 31900 .00
29 | Delrazione spase per intavent di recupero dal patimonio edilizio e per misuie ontisistiche Q0 00
30 | Denuzione spese aredo immobili ristulurati .00 .00
31 | Devazione spese per interventi di rispoimic energeiico 85 00| 00
32 | Denczions spese anedo imrmoebili giovani coppi 00 .00
33 | Derazione VA per ocquisto abiozicne cla aAoh .00 .00
37 | Dewczioni inquilini con connaio di kxeazio o teneni agricoli oi giovani ,00] .00
38 | Alre deirazioni d'imposa 00 .00
39 ione par compatlo sicutezza & dilese 00 .00
40 | Derczicne per pacs conributiva e colennine <i ticarica ,00] .00
41 | Credito d'impesia pat il dacquisto della girca casa ) .00} .00
42 | Credito d'imposia per Vincrerento dell'cecupazions ,00 00
43 | Credito dlimposia isiniegro anticipazioni fondi pensicne 00 .00
44 | Ciedito d'imposta per mediazioni ,00 .00
45 | Credilo ditmposia par negoziazione e aibiraio .00 00
48 | TOTAE ZIONIE CREDITI DIMAPOSTA 738 00 .00




B o

Ciedito d'imposta per aliti.immobili - Sisma Abwzzo

Credilo dimposia per I'abitazions principale - Sisma Abrzzo

Ciedito d'imposta per imposte pogate all'esiero

Credite d'imposia per siogezioni culivta

Ciedito d'imposta per erogazieni scuola

Credite dimposia par videosorvegliinza

Altri ceediti d'imposia

Credili residui per detrazioni incapienti

ATENUTE

ENIZA DELUVIRPEF RISULTANTE ©

ACCONTI VERSATI

Resityziona bonus fiscale e sraordinario

Detrazioni e cradili gid rimborsali dal soslivle

Bonus IRPEF spetlanie

Bonus RPEF riconoscivto in dichiarazione

Restiluzione Bonus !

ol

39.198,

ADDIZIONALE REGIONALE AlLIREF DOVUTA

574

ADDIZIONALE REGIONALL A £F RISULTANITE D EQTIFICAZIONE

584

ECCEDENZA SEDENTE DICHIARAZIONE

£r DOVUTA

314

£ RISULTANTE DALLA CERTIFICAZIONE £/Q) YERSATA

383

SCCEDENZA ADDIZIONALE COMUNALE ALLIRPE= 2RZCEDE

i

ACCONTC ADRIZIONALE COMUNALE

=NTE DICHIARAZONE
RPEF 2020

94 |

e

RiQ

MUNALE ALt

o

EF 2020 LTANTE DAUA CERTIFC

{TE DALLA PRECEDENTE DICHARAZIONE

11 2019

ModelfloN. 1001

_ rimborsabili

Codice CREDITI DEBIM
F@C‘gri:::e/ Imporli non Credito di cui d“n‘.’:ﬁz‘;‘: [':"24 di cui da rimborsare | 4 Jg‘npgen:w o | Imporii da Iraftencre/versare

.00

4 632 g

3

oo

632 g

6

.00

92

RPEF "1 10,00

,00

.00

.00

.00

93

ADDIZIONALE COMUMNALL 1RPEF Ad62 .00

69,00

.00

69 .00

00

94

PRIMA RATA ACCONITCQ IRPEF 2020

.00

95

SECONDA O UNICA RATA ACCONTO RPEF 2020

00

96

ACCONTO 20% REDDITI TASSAZIONE SEPARATA

.00

97

ACCONIO ADDIZIOMALE COMUNAE 20| A462 |

94 00

98

IMPOSTA SOSTTUTIVA PREMI ] RISULTATO E WEIFARE AZIENI

.00

99

CEDOLARE HOCAZIONI | 00

,00

.00

.00

100

A 2020

.00

D UNICA RATA ACCCONTO CEDCLARE SECCA 2020

.00

3
.00

.00

00

Codice CREDIT! DEBITI
RCegvir::?g ,'.";,'L%TSM Credito ag‘_&‘jg;g&;’g‘?& di cui da rimborsare | 4, ‘:E\peg:me Imporii da Irattenere/varsare
2 4 5 5 7

.00

112

.00

.00

.00

113

ADDIZIONALE C 00

.00

.00

114

PRIMA RATA ACCONTC (RP:

115

SECONIDA O UNICA RATA AC

NTO RREF 2020

116

ACCCMTO 20% REDDTI TASSAZIONIE SEPARATA

nz

FAVIE]
ACCONTC ADDIZIONALE COMUNALE 2070] |

118

IMPCSTA SOSTTUTIVA FREME Di RISULTATO £ W

- AZIENDALE

119

CEDOLARE SECCA LOTAZIONI

.00

120

PAMA RATA ACCONTS CEDOLARE SECTA 2020

121

SECIONDA O UNICA RATA ACCONTC CEDOLARE SECCA 2020

38780/467826-A
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JCCN & FARITINCRI JPA - VIO JACOPO LINUSSIO, | - FURUEINWUING - WOINCURIVIE AL FRUVYVEUUVICINIA AOICINZIA UCLLE EINIRAIL UCL 1D/U 1/ 2U20U

Modello N, |001 |

171 .00 ,00 ,00
172 | ADBIZICNALE REGIONALE IRPEF ,00 ,00 ,00
173 | ADDIZIONALE CTOMUNALE IRPET 00 ,00 ,00
174 | ACCONTO 20% RESDITI TASSAZIONE SEPARATA ,00 ,00 .00
175 | MPOSTA SOSTITUTIVA PREM! DI RISUITATO .00 .00 ,00
176 \..'EDOEJ-\RE SECCA IOCAZIONI .00 .00 00
178 | IMPORTO CHE SARA’ RIMBORSATO DAL DATORE DI LAYORO O DALL'ENTE PENSIONISTICO IN‘BUSTA PAGA ,00
179 | IMPORTO CHE SARA’ RIMBORSATO DALL'AGENZIA DELLE ENTRATE {dipandenti senza sostiiute] 00

130 | Residue credito d'imooste: cer srogazions cultue .00 00
131 | Residue credito d'imposie per il fiacauisto delle odma case da wilizzare in compensazione .00 .00
132 | Residuo credito d'imposta per lincremente defl'occupezione de uiilizzare in compensazions ,00 .00
133 | Residuo credito d'imposia per l'ebilazione principale - Sisma Abruzzo .00 .00
134 | Residuo credito d'imposia reinlegro anticipozion: fondi pensione ,00 .00
135 | Residuo credito diimposia per mediczion: .00 00
136 | Totale spese sanitarie rateizzate nella presente dichiarazione frighi €1, £2 e E3) .00 00
137 | Reddito di riferimenio per agevolazion fisccli fcon impenibils cedclars secea locazionil 4(0.189 ,00 00 3
138 | ACCONTCO IRPEF 2020 | Reddito complessive ,00 00 2
139 CAS! PARTICOLARS imporio su cui caleolare 'acconto .00 00 f
4 ’(&:’é’; EE&IQOZO Prirra raia acconio IRPEF .00 .00 é
142 ;\F:\RN AI\?\'E\I‘IJTE Acconte addizionale comunale ,00 00 -
143 | NE- MOD. 73072020 Plima roin acconio cedolare secca .00 .00
Anno Totale credito utilizzato Stato Credilo utilizzato Stato Credito utilizzato
145 | Cie i F:]";!'e:ob[e DICHIARANTE ; P 0o/’ i oo " 00
146 CONIUGE DICHIARANTE ,00 .00 .00
147 | Redditi fondics non imponibili ,00 00
148 | Reddito abiiaziore principale e pertinenze {soggefte « IMU} .00 00
149 | Residuo deduzione somme resiiiviie ,00 ,00
150 | Resicuo srogazion: scuoia ,00 .00
151 | Resicuo credilo d'imposks per negoziazione 2 arbirate .00 ,00
152 | Resicuo aedilo d'imposte per videosorveglianze .00 .00
153 | Resicuo srogacion bt DICHIARANTE [Residuo2018] 0o Residuo 2019 00,
OMIUS, OV e APS CONIUGE DICHIARANTE  [Residuo2018 00[Resicuo2019 00
154 | Residuo credite d'imposta per erogazioni sportive ,00 ,00
155 | Residuo credite d'imposta per bonifica ambientale .00 ,00
158 | Credio dimposta DICHIARANTE Rala 2019 |' 00
per ercgazioni sportive CONIUGE DICHIARANTE | Rata 2019 00
ya9 1€ to d'imposta ) DICHIARANTE Rala 2019 ,00
per borifica ambier-ale CONIUGE DICHIARANTE | Rata 2019 00
166 D'lCHIARANTE Rala 2018 00] Rata2019 .00
CONIUGE DICHIARANTE | Rata 2018 00| Rala2019 ,00
RISULTATO DELLA LIQUIDAZIONE
z REAMENTE DI SAIDO T DECI & SALDO E PRIMO ACCONTO  [SECONDQO O UNICO ACCONTO
IMPORTO CHE SARA' TRATI'ENUTO DAL DATORE DI lAVORO (o] DAU.'ENT E PENSIONISTICO IN BUSTA PAGA ¢
161 | Sukdo & pino m o nel mase di luglio logoso/sterbie per i persionati]. Secondo o urico acconto nel mese i novembie
Nel caso di richiesta di rateizzazione il saldo ed il primo acconio seranne riparii in base al numero di wate ichiesto .00 .00
IMPORTO DA VERSARE CON ||. MOD F24 {dipendent senzc soslinio).
162 | Saldo e primo acconio nal mese di gi guo. Secondo o unico acconte nel mese di novermbre. &
Per il deltaglic delle imposte da versare vedere i righi da 231 o 245 .00 .00 %
CREDITO g
163 IMPORTO ;HE'.SA:RA' R‘MBORSATO DAL DATORF DI LAYORO O DALLENTE PENSIONISTICO IN BUSTA PAGA g
Nel rrese di luglio {ogeste/setembre per i pensionali} 607 00 g
164 | IMPORTO CHE SARA’ RIMBORSATO DALI'AGENZIA DELLE ENTRATE (clipenclenti senza sosiinlo} 0 8




Modello N,

DATI PER LA COMPILAZIONE DEL MODELLO F24

OCEN O FARTINLRD OpPA = YIU JULUPO LHIUSIIU, | = F/RULINAZINL = LAY AZIMVIL AL L N Y VLLZUYILI Y 1IN SO YA LLLL LIV A R Ll I W Lva

CODICE TRBUTO. ['ANNO i RITHMENTO | Recsoicriipune | CREOITC (0o QUARG 1) | non uperiara.n 12 euro):

4001 2019 00 00

ABDIZIONALE REGIONALE iRPEF 3801 2019 ,00 .00
ADDIZIONALE COMUNALE iRPEF ' 3844 2019 ,00 ,00
CEDOLARE SECCA LOCAZION! 1842 2019 ’ ,00 00
SOLOMOD, 70| ACCONTO 20% TASSAZIONE SEPARATA 4200 2019 00
INTEGRATIVO [\ 4p(OSTA SCISTITUTIVA PREMI DI RISULTATO 1816 2019 00
TOTALE ,00 00
TR " CODICE TRIBUTO [-ANNO o rreriento | R_G,OE,?%’E,‘WC " Creoro ba Quabkc 1] }cﬁﬁ,{,“,ﬁ‘;‘ Lfg:‘ﬁmﬁsw&
4001 2019 00 00

ADDIZIONALE REGIOINALE IRPEF 3801 2019 00 00
ADDIZIONALE COMIINALE 1RPEF 3844 2019 ,00 00
CEDOIARE SECCA {OCAZION! 1842 2019 ,00 00
SOLOMOD. 730| ACCONTC 20% TASSAZIONE SEPARATA 4200 2019 .00
INTEGRATIVO 1P TA SOSTITUTIVA PRE 1816 2019 T

TOTALE

IMPORTI DA VERSARE ~ GIUGNO " CODICE TRBUTO ['ANNO o RFERWENTS | Reionic/Capune || IMPORTO DA VERSARE
231 | IRPEF 4001 2019 ,00
232 | ADDIZIONALE REGIONALE iRPEF 380] 2019 ,00
233 | ADDIZIONALE COMUNALE iRPEF 3844 2019 00
234 | PRIMA RATA ACCONTC IRPEF 2020 4033 2020 00
235 | ACCONTO 20% TASSAZIONE SEPARATA 4200 2019 .00
236 | ACCONTO ADDIZIO COMUNALE 2020 3843 2020 .00
237 | IMPOSTA SOSTITUTIVA PREAA DI RISULTATO 1816 2019 00
238 | CEDOLARE SECCA LOCAZIONI 1842 2019 ,00
239 | PRIMA RATA ACCONTO CEDOARE SECCA-2020 1840 2020 ,00
241 | lmporti relativi | ADDIZIONALE REGIONALE IRPE 3801 2019 .00
242 din“f"a}::gjg" DOIZIONALE COMUNALE IRPEZ 3844 2019 o0
243 | ddl dichiaronte | ACCONTO ADDIZICNALE COMUNALE 2020 3843 2020 .00
IMPORTI DA VERSARE ~ NOVEMBRE

244 | SECONDA O UNICA RATA ACCONTO 1 4034 2020 ,00
245 | SECONDA O UNICA RATA ACCONTOCEDXOIARE SECCA 2020 1841 2020 00

MESSAGG!
--------------------------- DICHIARANTE- - == === = cmmmcmmmmmmmmmnn

PER Il CALCOLO DELLA DETRAZIONE DEL 194 LE SPESE SANITARIE INDICATE NBI RIGHI El B/O E2 S0NO STATE RIDOTTE DI € 129,00, AT SENSI DI LEGGE.
E' STATA EFFETTUATA LA SCELTA PER LA DESTINAZIONE DELL'8 X 1400 DELL'IRPEF.
E' STATA EFFETTUATA LA SCELTA BER L& DESTINAZIOKE DSL 5 X 1000 DELL'IRFEF SENZA L'INDICAZIORE DEL CODICE FISCALE DEL SOGGETTO BENEFICIARIO.

- e s R e o ST e e i s e

FIRMA DEL DATORE DI'LAVORO O DEL RAPPRESENTANTE DELL'ENTE EROGANTE O

, N o
L RESPONSABILE DELI’ASSISTENZA FISCALE DEL CAJF. O DEL PROFESSIONISTA AgiuTato & +rma Elettronica: DEGAN GIANLUIGI

387380/46782€-A
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FIORAVENTI MARCO



MODELLO 730/2020 redditi 2019

Codice fiscale _
MESSAGG! ~ continuazione -

S ctcnmsnsmen e DL CBIARANTE - == <= v aiom e w Smm = imn = 2mm
E' STATA EFFETTUATA LA SCELTA PER LA DESTINAZIONE DEL 2 X 1000 DELL'IRPEF.

FIRMA DEL RESPONSABILE DELL' ASSISTENZA FISCALEDELCAF L.~ mlettronica: DEGAN GIANLUIGT

TUTELA DELLLA PRIVACY — St ierest
Ai sensi del Reg. 679/16 in materia di protezione dei dati personali si informa che il CAF CGN spa ha nominato WWW,anji
responsabile esterno del trattamento I'Incaricato del CAF indicato nel modello 730/2 disciplinando il rapporto di
responsabilita con specifico accordo, come previsto dall’art. 28 del succitato regolamento. Maggiori informazioni sulle
politiche privacy di CGN sono disponibili sul sito www.cgn.it/privacy.

ADESIONE AL CIRCUITO DI GARANZIA NAZIONALE PER CONTRIBUENTI E FAMIGLIE
L'adesione all'associazione CGN Contribuenti e Famiglie garantisce il contrallo della dichiarazione modello 730 con SERVIZIC S M
strumenti certificati e la consulenza fiscale di Professionisti iscritti in Albi. L'Associazione trattera i suoi dati personali
identificativi per fini associativi e di adempimento degli obblighi previsti dallo statuto e dalla legge. La copertura
assicurativa di "CAF CGN SpA”, con un massimale di Euro 3.000.000, tutela contro i danni eventualmente provocati
dall'assistenza fiscale prestata. L'adesione all'Associazione & GRATUITA come previsto dallo statuto presente sul
sito www.cgn.it che dichiaro di aver visionato.

FIRMA DEL CONIUGE DICHIARANTE FIRMA DEL DICHIARANTE

FIORAVANTI MARCO

33780/467826-A
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Dichiarazione di Autocertificazione
(D.P.R. 28 Dicembre 2000, n. 445)

ll/la Sottoscritto/a FIORAVANTI MARCO
nato/a a _ £
residente a /

o ” 1 s = AT R s T e

consapevole di quanto prescritto dall'art. 75 del D.P.R. n. 445/2000 sulla decadenza dei
benefici eventualmente conseguenti al provvedimento emanato sulla base di dichiarazioni
non veritiere e dal successivo art. 76 sulla responsabilita penale cui & possibile andare
incontro in caso di dichiarazioni mendaci, sotto la propria responsabilita

DICHIARA

El - Che le spese sanitarie detratte non sono state oggetto di rimborso.

Esente da imposta di bollo ai sensi dell'art. 37 D.P.R. 28 dicembre 2000, n445

Data 01-09-2020 FIrma cosssssssmsisnmsissnmdieEesass o &

Allegato: copia del documento di identita.

Dichiaro di essere informato, ai sensi e per gli effetti di cui all’art. 13 del Reg. 675/2016 che i
dati personali raccolti saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente
nell’ambito del procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa. Sono consapevole che
il trattamento dei dati di cui sopra ha come finalitd l’attivita di assistenza fiscale, erogata
direttamente dal Titolare (CAF CGN Spa) ovvero dall’Incaricato, nominato Responsabile esterno del
trattamento (art. 28). Sono altresi informato che la base giuridica per poter trattare i dati é
rappresentata dall'art 6 comma 1 lett. b), ovvero il trattamento & necessario all’esecuzione di un
contratto di cui sono parte o all'esecuzione di wmisure precontracttuali adottate su mia richiesta. Si
informa inoltre che Lei & titolare dei diritti previsti dal Reg. 675/16; per maggiori informazioni
vigiti www.cgn.it/privacy dove potrd trovare i dati di contatto del D.P.0O. ed utili istruzioni in

merito all'esercizio dei succitati diritti.



CONFERIMENTO DELEGA-INFORMATIVA E TRATTAMENTO DEI DATI

IL SOTTOSCRITTO

Codice fiscale:
Cognome ¢ Nome: FIORAVANTI MARCO
Luogo e Data di nascita:
Indirizzo di residenza:

A ST T 7 e e 2 e

IN QUALITA’ DI RAPP.LEGALE/TUTORE/EREDE DI:
Codice fiscale:

Cognome e Nome:

Luogo e Data di nascita:

Indirizzo di residenza:

CONFERISCE DELEGA

Al centro di assistenza fiscale C.A.F. CGN S.p.A. - il CAF dei professionisti, Codice fiscale 01507330932, v. Jacopo Linussio |
(Pordenone), Albo dei CAF numero 73, Responsabile dell’Assistenza Fiscale Degan Gianluigi

AlPaccesso, consultazione ed acquisizione della propria dichiarazione dei redditi precompilata e degli altri dati che ’Agenzia
delle Entrate mette a disposizione ai fini della compilazione della dichiarazione relativa all’anno d’imposta 2020.

ASCOLI PICENO 01/09/2020
Firma per esteso

FIORAVANTI MARCO

Informativa ai sensi degli artt. 13 ¢ 14 del Reg. 679/16 in materia di protezione dei dati personali per i dati tratti da banche dati Agenzia delle Entrate (AdE)

La nformiamo che per rendere il servizio da lei richiesto, é necessario aceedere a banche datt dell' AdE contenenti i dati personali dell'interessato alla prestazione, come tattare 1 dati identificativi dell’eventuale RAPP.
LEGALE/TUTORE/EREDE. 1l uattamento di tali duti ha come finalita I'attivitd di assistenza fiscale, erogala diretamente dal Titolare (CAF CGN Spa) ovvero dal Professionista incaricato, nominato Responsabile del
trattantento (art. 28). La base giuridica per poter trattare i dati cosi ottenuti & rappresentata dal suo consensu espressa con 1"apposizione della finma in calee al presente atlo, come dalla necessita di adempiere ad un obbligo
legale o di dare esecuzione ad obblighi conuattali/preconuattuali (art 6) 1t conferimento dei dati & obbligatorio per poter rendere il servizio richiesto. 1 dati potranno essere conosciuti alues da personale interno del
Titolare v del Professionista incaricato e societa del Gruppo Servizi CGN nominate Responsabili def nattamento ai sensi dell’art 28 GDPR o ogni caso i dati non verranno ceduli a lerzi o trasmessi in paesi extra-UE, ¢
saranno conservati come per legge La informiamo che lei & titolare dei diriti previsti dal Rey. 679716, per maggiori informazioni visili www .cgn.it‘privacy dove pud trovare i dati del D.P.O. a cui rivolgersi e le modalita
altraverso le quali esercitare i succitati diriti To sottoseritto, con la Girma in calce, acconsento al trattwmento dei miei dati personali encorché particolari ¢/o giudiziari. Nell'ipotesi in cui io sia idendticato quale
RAPP LEGALESTUTORE dichiaro altresi di aver illustrato al soggetto interessato alla prestazione i contenuti della presente informativa sul trattamento dei dati e quindi di esprimerue il consenso per suo conta

Firma per esteso
FIORAVANTI MARCO

CONFERISCE DELEGA

All’accesso alle Banche dati INPS/INATL per prelevare copia del/i Modelli CU 2019 ¢/o le eventuali lettere di richieste RED e/e ICRIC-ICLAVY-ACC AS/
PS (contenenti la “Stringa Caf™) di emissione 2019 relativamente alle pratiche che dovranno essere predisposte dal Caf per conto del contribuente.

ASCOLI PICENO 01/09/2020 Firma per esteso
FIORAVANTI MARCO

CONFERISCE DELEGA

Allaccesso alle Banche dati INPS/INAIL per prelevare copia del/i Modelli CU 2020 e/o Ie eventuali lettere di vichieste RED /0 ICRIC-ICLAV-ACC AS/
PS (contenenti la “Stringa Caf”) di emissione 2020 relativamente alle pratiche che dovranno essere predisposte dal Caf per conto del contribuente.

ASCOLI PICENO 01/09/2020 Firma per esteso

FIORAVANTI MARCO
- CONFERISCE DELEGA

All’accesso alle Banche dati INPS/INAIL per prelevare copia del/i Modelli CU 2021 e/o le eventuali lettere di vichieste RED e/0 ICRIC-ICLAV-ACC AS/
PS (contenenti la “Stringa Caf) di emissione 2021 relativamente alle pratiche che dovranno essere predisposte dal Caf per conto del contribuente.

ASCOLI PICENO 01/09/2020
Firma per esteso

FIORAVANTI MARCO

Informativa ai sensi degli artt. 13 e 14 del Reg. 679716 in materia di protezione dei dati personali per i dati tratti da banche dati INPS/INAIL

La informiamo che per rendere il servizio da lei richiesto, & necessario accedere a banche dati di INPS/INAIL - Enti Titolari del Trattamento - contenenti dati personali dell'interessato alla prestazione, come traltare
eventualmenre dati identificativi del RAPP LEGALE/TUTORE/EREDE. [l tratamento di tutti i dati ha come linalitd 1" erogazione del servizio in oggetto, dare esecuzione agli accordi leenici stipulati con gli Enti sopra
indicati ¢ quindi adempiere alle alue finalita previste dalla legg CGN SpA & stato individuato quale Respunsabile del Trattarmento ex art. 28 Reg. 679/16. La base giuridica per poter travtare i dati & il suo cansenso
espresso con ["apposizione della firma in calce, nonché ln necessita di adempiere ad un obbligo legale o di dare esecuzione ad obblighi contratrali/precontrartuali (art. 6). I dati potranno essere conosciuti altresi da
personale interno del Titolare, del Responsabile o del Professionista incaricato ¢ da societi del Gruppo Servizi CGN nominate Responsabili del trataniento ai sensi dell*art 28 GDPR. In ogni caso i dati non verranno
ceduti a terzi o trasmessi in paesi extra-UE, ¢ saranno conservati come per legge. La informiamo che potra esercitare i diritti previsti dal Reg. 679/16: per maggioni informazioni. anche sui dati di contatto del DPO, visiti
il sito web del Titolare del trattamente o in alternativa Ia sezione privacy del sita web del Responsabile del trattamento www.cgn.it‘privacy. Io soltoscritta, con la firma in calee, acconsento al trattamento dei dali personali
sopra individuati, ancorché particolari e/o giudiziari (basc wiuridica valida qualora non ricorrano altri requisiti di liceitd) Nell'ipotesi in cui iv sia identificato quale RAPP.LEGALETUTORE dichiro altresi Ji aver
illustrato al sopgerta interessato alla prestazione i contenuri della presente intormariva sul trattamento clei dati ¢ quindi di esprimerne il consenso per suo conto.

Firma per esteso
FIORAVANTI MARCO




