COMUNE DI SONDRIO
Prot. 0034937 del 20/10/2017

ASSEGNATO A: O Messi ‘ Classif.: 01 05

OAssessore_ - [IMuseo

O Ambiente Q1 Patrimonio

U Biblioteca 02 Personale

Q Comomercio Q Piani zona - Pol. soc. 4335087013522

1 Pemografico Q Polizia locale

ODirigente.______{ {1 Presidents c. c. . N
Q Edil. priv. - urbanistica U Ragioneria Al Presidente

O Edilizia pubblica Q3 Scgretario generale cainli ; :
O Evend b &egmmg " . . del Consiglio comunale di Sondrio
Q Informatizzazione - Q Sindaco

Olnfrastrottare . O Tribud o per il tramite dell’Ufficio segreterla
Q Istruzions a - »

Piazza Campello 1
23100 SONDRIO

OGGETTO: Legge 5 luglio 1982, n. 441 e d. lgs. 14 marzo 2013 n. 33 —
Regolamento comunale per il rafforzamento di un sistema integrato di controlli interni
- Adempimenti. .

AN

ll sottoscritto DE €€ L\ ce C.llu stfPe nella sua qualita di:

)(consigliere comunale
o sindaco

o assessore comunale

in reIaznone agh ademplmentl previsti dalla normativa-in oggetto

Comunica

cﬁe, fatta eccezione per la situazione reddituale, non sono intervenute
vériazioni nelle dichiérazioni rese in precedenza, ivi incluse quelle relative
aljl'assunzione di altre cariche, presso enti pubblici o privati, ed i relativi
c{:mpensi a qualsiasi titolo corrisposti e gli altri eventuali incarichi con oneri a
cérico della finanza pubblica e l'indicazione dei compensi spettanti;

ovvero

o che sono intervenute variazioni come da scheda/e che si unisce/uniscono.

Si unisce dichiarazione dei redditi anno solare precedente.

Data, /‘? 10 .1»0'3(

Iy q/;ﬁu
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v




'MODELLO 730/2017 redditi 2016 Mod.N. [ o 1 ]

dichiarazione sempilificata dei contribuenti che si avvalgono dell’assistenza fiscale

P genzia g@
awhntrate &

Dichiarazione Rappresentai

© tutore

GIUSEPPE
A

TELEFONG:
PREFISSO

] ! ] i
INDIRIZZO, DI:ROSTAELETTRONICA:

. NUMERO

ROVINCIA (sigia]

SONDRIO SO
COMUN FE : i : 2k i(si FUSIONE:COMUNI

FAMILIAR

ETRAZIONE 10
EFIDAMENTO FIG

DFLLSS95H63I829H

UAGLIO chhlarazlane congluma compllares lo nel modello del dichiarante

UMERO: DI:-TELEFONO,/.FAX NDIRIZZO:DI. POSTA:EEETTRONICA'

FIRMA DEL CONTRIBUENTE

(stess'tereno.
0; precedent




K3

Dichiarazione Precompilata

CODICE FISCALE IJ'LGPPG 0H14F839A

PARTICOLARI |
MU

"‘ONTRA'ITI DI LOCAZIONE i

T
MERD“E'SOTTONUMERO .

REDDITO(purti 3,2, 3CU 2017y

,00

Lavoro dipendente’

3,6,5

5o | ALTRI
1o

Py, BTREDDITO
EDDITI e

TIPO DI REDDITO
T

5 REDDWO TOTALE DECEDUTO

._ G QUOTA IMPOSTA SUCCESSIONI;.

.00

,00

nel:2016 ¢ altri-redd;
atassazione separata

. REDDO = 7un |«




e ~~

»

Dichiarazione Precompilata

cooice riscaie | DFLGPP6OH14F839A

Ll

ESE E ONERI PER:I QUALI'SPE A'LA DEDUZIONE DAL REDDITO COMPLESSIVO

VA PEH ACOUISTO ABI'I" Of
5 LASSE ENERGETICA A o

LAVORATORIDIPENDENTI ;
| PERMOTIVIDI LAVORO -

DETRAZIONE AFFITTO TERRENI AGRICOLI
MGIOVAN - ,




t
2 .

Dichiarazione pPrecompilata ' ‘ A;

Numero rata

. vedi elenco Codici spesab
la Tabella: i

93010640147

ICATIVI DEGUI IMMOBILIEALTRI DATI PER RUIRE DI
URBJCOMUNE CATAST

g.istraz'ione contratto)s.- 7.1 CODICE IDENTIFICATI y
UMERO CODIC 5C

| I I | I
D-DEGLIIMMOBILI E VA PER ACQUISTO ABITAZIONE CLASSE A 0 B (DETRAZIONE DEL 50%)
¥ ESA ARREDQC, lMMOBllj .

00

LAVORATORI DIPENDENT! . <5 - 0 .- i 2 GIORNI
CHE TRASFERISCONO LA
| PER MOTIVI DI LAVORO

A E PERSP) "DET‘RAZICNEAFFHTOTERRENIAGRIOOU
I MANTENIMENTO DEI CANFGUIDA 1. % 2. ; |- A Giovan
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Dichiarazione precompilata

QUADRO F ACCONTI RIENUTE ECCEDENZEEALTR ; ,ATI

CODICE FISCALE IJ'LGPP 60H14F8 39a

Seconda -o/unica‘rata;

Addlzlonale Heglonale;
IRPEF attivity Sporti
.dileftantistiche

.00

"Addizionale Comu

PEF-attivita spo
dilsttantistiche,

‘Addizionale Regionale
IRPEF per iavori-
ocialmente uti

CEDENZE RISULTANTI DALLA" ‘PRECEDENTE DICHIARAZION

2,. dizcui.co 'in F24;;

:[3Imposta sostitutiva quadro RT] 4: di cui compensata.in:F24.:

Comunaje
ail IRPEF

agevolazioni
acconto 2017]

i Imposta‘estera

.-nélleiprecadanti
- dictiidraZioni

"SEZIONE. VI =

EDIAZIONI

nel: mod F24

L

8} -di-cui
compensato
el mod.:F24.

00/

ONI CULTURA -~

‘| Rata
credito
= 2014

SEZIONE VIII "EROGAZIONI SCUOLA

SEZIONEX '-VIDEOSORVEGLIAN A

" QUADRO |

IMPOSTE DA COM

cui.utilizzato:




Dichiarazione precompilata

MODELLO 730-3 redditi2016

D 730 rettificativo

%genzia @ D|
amdntrate &

no od informare it contribuente di eventuali comunicazioni
Agenzia delle Entrate relative ofla presente dichiarazione

prospetto di liquidazione relativo all'assistenza fiscale prestata

D 730 integrativo

Comunicazione dati rettificati
CAF o professionista

Sostituto, CAF

Modello N,

o professionista non delegato

TITUTO.D'IMPOSTA.
"PROFESSIONISTA’ABILITATO

"

DFLGPP60H14F839A

DE FELICE GIUSEPPE

.00

.00]

.00

33.63600

00

00

282 ,00)

33.918 00

00

28200 00

””” 00 00
33.636.00 00

.00

'9.102,00
DICHIARANTE

CONIUGE

1.770.00
DICHIARANTE

7.332.00

CONIUGE

00

Crednlo difposta’per. lob:loz:one pnnopole Sssmo Abruzzo

.00

Credno d'mposm per imposis’ poqme allestero”

.00

.00

.00

.00

.00}

7.937,00

JDIFFERENZA

-605,00




.

Dichiarazione precompilata

A DE R

Modello N.

33.636.00 ,00
487,00 00
484,00 00

00 00
269,00 00
266,00 00

00 .00

81.00 00
0,00 ,00

QUIDAZIONE DELLE IMPOSTE

DEL DICHIARANTE rlmﬂg:'w”g"‘l 3§ i mc'ivl\ Y] ?:z :lezzr: L5 5
oo 605,00 00
.00 .00 .00
.00 .00

I.IQUIDAZIONE DELLE IMPOSTE
DEL CONIUGE

' CONTRIBUTO Di:SOUDARIETA




Dichiarazione Precompilata

SAIDO £ PRIMO ACCONTO

|SECOND0 UNICO ACCONTD)]

USTA PAGA




Dichiarazione Precompilata

Modello N.

DATI PER LA COMPILAZIONE DEL MODELLO F24

SeALugl CODICE TRIBUTO" IANNO o RHRMENTO || prie et

. Cheprio (oa QUSRS )

5 DIPENDENT SENZA. SOSTIUTO |
‘(credito non superiore.a’12 eyrof:

4001 00 00
00 .00

00 .00

00 ,00

.00

-00

.00

00

S DIPENDENTI SENZA:SOSTITUT(
{eredito non superiore o.12 eus

G
rolt

MESSAGGI




)

asynNtrate

Direzione Centrale Gestione Tributi

Elementi a base della dichiarazione precompilata per I'

di:GIUSEPPE DE FELICE (DFLGPP60H14F839A4)

Dati elaborati al 15/03/2017

Certificazione Unica:

Comunicato da COMUNE DI SONDRIO (C.F. - 00095450144)

Comunicato da DIREZIONE CENTRALE SISTEMI INFORMATIVI E INNOVAZIONE -

DCSITI (C.F. - 91009730598)

Familia_ri a carico (fonte Certificazione 'Unica):

DFLLSS95H63I829H .

Redditi dei fabbricati:

Dati presenti (Fonte Dichiarazione Mod.730/2016) .

Redditi di lavoro dipendente e assimilati (fonte Certificazione Unica):

- Dati bresenti

Oneri e spese:
Spese sanitarie
Il Sistema Tessera Sanitaria ha
Il Sistema Tesseré Sanitaria ha
Il Sistema Tessera Sanitaria ha
“medici.
Il Sistema Tessera Sanitaria ha

interventi specialistici.

Comunicato da GENERTELLIFE S.P.A

Oneri da ripartire in piu’ anni:

(Fonte dichiarazione 730/2016) .
condpminio
condominio 93010640147

- " Oneri e spese relativi ai familiari a carico:

comunicato
comunicato

comunicato

comunicato

spese per ticket.

spese per farmaci.

spese per dispositivi
spese per visite o

Premi per assicurazioni sulla vita e contro gli infortuni

Importo euro
415,14

158,11
111,80

522,00

Importo euro

. (C.F. - 00979820321) Identificativo

polizza: 000000000000000000000001505174

polizza: 050000&54081500405196000000000

Oneri pluriennali (dichiarazione anno precedente)

\

Comunicato da ALLIANZ S.P.A. (C.F. - 05032630963) Identificativo

Oneri relativi ad interventi di récupero del pbatrimonio edilizio

Spese recupero patrimonio edilizio-risparmio energetico parti comuni

370,00

Importo euro

. ‘Oneri per intervento di recupero del patrimonio edilizio comunicato da

304,00

anno di imposta 2016

Dato utilizzato

SI

ST

Dato utilizzato

SI

Dato utilizzato

Dato utilizzato
ST
51

SI

SI

Dato utilizzato
SI
SI

Dato utilizzato
SI

Dato utilizzato

SI




Direzione Centrale Gestione Tributi

Spese sanitarie Importo euro

DFLLSS95H63I829H - I1 Sistema Tessera Sanitaria ha comunicato spese

ber ticket. 10,54
DFLLSS95H63I829H - Il Sistema Tessera Sanitaria ha comunicato spese
per farmaci. 39,56
DFLLSS95H63I829H - Il Sistema Tessera Sanitaria ha comunicato spese
per dispositivi medici. ’ 6,60
DFLLSS95H63I829H - Il Sistema Tessera Sanitaria ha comunicato spese
per visite o interventi specialistici. 358,00

Spese di istruzione universitaria Importo. euro

DFLLSS95H63I829H - Comunicato da UNIVERSITA CATTOLICA DEL SACRO CUORE

(C.F. - 02133120150 ) - Anno Accademico 2016/2017 1470,00

DFLLSS95H63I829H - Comunicato da UNIVERSITA CATTOLICA DEL SACRO CUORE

(C.F. - 02133120150 } - Anno Accademico 2015/2016 4409, 00

Dato utiliz?ato
SI
SI
SI

SI

Dato utilizzato
ST

ST




