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UNIONE  MONTANA 
 DEI COMUNI DELLA VALSESIA 

Corso Roma, 35  - 13019 Varallo (VC)  
 
 

 
 

VERBALE DI DELIBERAZIONE DEL CONSIGLIO  
 

 N. 31 DEL 01/08/2016 
 
OGGETTO: 
DESIGNAZIONE DI NUOVI RAPPRESENTANTI DEI COMUNI DI ALAGNA, BALMUCCIA, 
BOCCIOLETO,CRAVAGLIANA, PIODE, RIVA VALDOBBIA, ROSS A, VALDUGGIA, VOCCA, 
POSTUA E VERIFICA DELLE CONDIZIONI DI ELEGGIBILITÀ E COMPATIBILITÀ.           
 
L’anno duemilasedici addì uno del mese di agosto alle ore ventuno e minuti zero 
si è riunito in sessione ordinaria in Varallo, presso la sede dell’Unione Montana dei Comuni della  
Valsesia – Corso Roma n. 35,  disposto dal Presidente, previa l’osservanza di tutte le formalità 
prescritte dalla vigente Legge, il Consiglio dell’Unione Montana dei Comuni della Valsesia. 
  
Assume la Presidenza il Sig. Carlo CERLI, con l’assistenza del Segretario Dr. Pierluigi MAROCCO. 
 
Sono presenti i Signori: 

 
1. AXERIO PIETRO GIULIO No 20. LUTTORE AUGUSTO No 

2. BIGNOLI ITALO Sì 21. CURCIO ANTONINO No 

3. CARELLI ROBERTO Sì 22. PATROSSO MARIA CRISTINA Sì 

4. CERLI CARLO Sì 23. PERINO ANDREA No 

5. DAFFARA ALBERTO No 24. PRINO PIER LUIGI Sì 

6. CERRUTI MICLET LUCA Sì 25. SESONE MARINO Sì 

7. DEFILIPPI MARCO Sì 26. STALLA FEDERICA Sì 

8. CHIARA LORENA No 27. STRAGIOTTI CARLO Sì 

9. FIORONE WALTER Sì 28. SVIZZERO SERGIO Sì 

10. COTTURA ENRICO Sì 29. TODARO DANIELE No 

11. GAGLIARDINI GIACOMO Sì 30. TOGNOTTI GIANNI Sì 

12. DAGO ANGELO Sì 31. UFFREDI MORENO Sì 

13. FRESCHI ALICE Sì 32. VIMERCATI PAOLO Sì 

14. LEONE MONICA Sì 33. ZANINETTI CLAUDIO Sì 

15. GIANOTTI FAUSTO No 34.             

16. GILARDI ANDREA Sì 35.             

17. LACERENZA MASSIMO No 36.             

18. LOCATELLI GIANLUIGI Sì 37.             

19. MIGNELLI CLAUDIA No    

 
 
PRESENTI N°.  23    ASSENTI N°.  10 
E’ presente l’assessore TEDOLDI Claudio



IL CONSIGLIO 
 
 
 

Essendo legale il numero degli intervenuti, il Presidente dichiara aperta la seduta. 
 
 

IL CONSIGLIO DELL’UNIONE MONTANA 
 
 
PREMESSO CHE  i 30 Comuni facenti parte della Comunità Montana Valsesia in 
corso di estinzione in conseguenza ed attraverso il processo di trasformazione in Unione 
montana di Comuni, secondo il procedimento disciplinato dall’art. 12, comma 4 e 
comma 7, della Legge regionale n. 11 del 28.09.2012, hanno deliberato, ai sensi del 
novellato art. 32 del D.Lgs. n. 267/2000, l’istituzione dell’Unione montana di Comuni 
denominata “Unione montana dei Comuni della Valsesia” ed approvato l’Atto 
costitutivo e lo Statuto; 
  
CHE in data cinque aprile 2014 i Sindaci dei Comuni Membri hanno sottoscritto l’atto 
costitutivo dell’”Unione montana dei Comuni della Valsesia”;  
 
CHE lo Statuto dell’Unione Montana dei Comuni della Valsesia è entrato in vigore in 
data 19.06.2013 
 
RICHIAMATO l’art. 6 “Composizione del Consiglio” dello Statuto dell’Unione 
montana  

- comma 1, che recita “ Il Consiglio dell’Unione è composto da un rappresentante 
per ogni Comune associato ai sensi dell’art. 32 del Dlgs. 267 e smi e dell’art. 4 
lett.e) della legge regionale n. 11 del 28.09.2012 e dalla rappresentanza delle 
minoranze consiliari dei Comuni aderenti di cui al successivo comma 4) ai sensi 
del citato art. 32 del Dlgs. 267 e smi”  

- comma 3 che recita “Ciascun Comune è rappresentato dal Sindaco o da suo 
delegato”. 

 
DATO ATTO CHE  il comma 6 dell’art. 6 dello Statuto prevede che qualora “un 
Comune non ha provveduto alla designazione del proprio rappresentante, il Sindaco è 
componente a tutti gli effetti del Consiglio dell’Unione in rappresentanza di quel 
Comune”. 
 
ATTESO CHE in data 5 giugno si sono svolte le elezioni amministrative per l’elezione 
del Sindaco e del Consiglio in alcuni Comuni facenti parte dell’Unione e precisamente 
nei comuni di Alagna, Balmuccia, Boccioleto, Cravagliana, Piode, Rossa, Riva 
Valdobbia, Valduggia, Vocca, Postua; 
PRESO ATTO che tutti i Comuni oggetto dei rinnovi delle amministrazioni comunali i 
hanno nominato i propri rappresentanti in seno al Consiglio dell’Ente, ai sensi di quanto 
previsto dallo Statuto e come da provvedimenti e comunicazioni acquisiti agli atti, e 
precisamente: 
- Comune di Alagna - Sig. MIGNELLI Claudia (Delegata del Sindaco) 
   Delega prot . n. 2852/2016 del 20.07.2016 
- Comune di Balmuccia – Sig. UFFREDI Moreno (Sindaco) 
- Comune di Boccioleto – Sig. FIORONE Walter (Sindaco)  
- Comune di Cravagliana – Sig.ra LEONE Monica (Sindaco) 
- Comune di Piode Sig. DAFFARA Alberto Erminio (Delegato del Sindaco) 
   Delega prot . n. 2332/2016 del 20.06.2016 
- Comune di Postua – Sig. PATROSSO Maria Cristina (Sindaco) 



- Comune di Riva Valdobbia – Sig. DAGO Angelo (Delegato del Sindaco) 
   Delega prot . n. 2643/2016 del 11.07.2016 
- Comune di Rossa – Sig. DEFILIPPI Marco (Delegato del Sindaco) 

Delega prot. n. 2402 del 27.06.2016 
- Comune di Valduggia – Sig. PRINO Pier Luigi (Sindaco) 
- Comune di Vocca – Sig. GAGLIARDINI Giacomo (Sindaco) 
 
VISTO  che altresì il consigliere di minoranza Sig. MINAROLI Patrizio risulta aver 
perso la qualifica di consigliere comunale e che pertanto decade dalla carica di 
consigliere dell’Unione a mente dell’art. 12, comma 1, lettera d) dello Statuto; 
 
RICHIAMATO  il verbale dell’8/7/2014 della conferenza straordinaria dei consiglieri 
di minoranza in carica per l’elezione dei rappresentanti delle minoranze nel consiglio 
dell’unione montana e accertato che il primo consigliere escluso è il sig. CURCIO 
Antonino; 
 
RITENUTO di dover surrogare fin da ora il consigliere di minoranza Sig. MINAROLI 
Patrizio con il consigliere Sig. CURCIO Antonino; 
  
ATTESO CHE, ai sensi dell’ art. 10, comma 1, dello Statuto “La posizione giuridica e 
lo status dei Consiglieri sono regolati dalla legge. Si applicano ai Consiglieri 
dell’unione le norme del capo secondo del  D.Lgs.  n. 267/2000, in quanto 
compatibili”;  
 
CHE ai sensi del novellato art. 32, comma 4, del D.Lgs.  n. 267/2000 all’Unione 
montana “si applicano, in quanto compatibili e non derogati con le disposizioni della 
legge recante disposizioni sulle città metropolitane, sulle province, sulle unioni e 
fusioni di comuni, i princìpi previsti per l'ordinamento dei comuni, con particolare 
riguardo allo status degli amministratori”; 
 
CHE, pertanto, ai Consiglieri dell’Unione montana si applicano le norme di 
ineleggibilità ed incompatibilità alla carica previste per i Consiglieri comunali; 

SENTITA  la lettura data dal Segretario, Dott. Pierluigi Marocco, delle norme di cui al 
D.Lgs. 31 dicembre 2012, n. 235 “Testo unico delle disposizioni in materia di 
incandidabilita' e di divieto di ricoprire cariche elettive e di Governo conseguenti a 
sentenze definitive di condanna per delitti non colposi, a norma dell'articolo 1, comma 
63, della legge 6 novembre 2012, n. 190” e del D.Lgs. 8 aprile 2013, n. 39 
“Disposizioni in materia di inconferibilita' e incompatibilita' di incarichi presso le 
pubbliche amministrazioni e presso gli enti privati in controllo pubblico, a norma 
dell'articolo 1, commi 49 e 50, della legge 6 novembre 2012, n. 190”; 

PRESO ATTO CHE non sono state sollevate cause di incompatibilità e/o ineleggibilità 
da parte dei Consiglieri presenti; 

DATO ATTO CHE  i presenti hanno rilasciato, ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. 
445/2000, dichiarazione  di cui all’art. 20 del citato Dlgs. 39/2013; 

ACQUISITO  il parere favorevole in ordine alla regolarità tecnica espresso dal 
Segretario, ai sensi dell’art. 49. c.1., del D.Lgs 267/2000 e s.m.i. 

Con voti favorevoli unanimi, resi dai n. 23 Consiglieri presenti e votanti in forma 
palese,  



DELIBERA 

 

1) Di convalidare definitivamente, per le motivazioni in narrativa esposte, che qui si 
intendono integralmente riportate, la nomina a Consiglieri dei Signori sotto indicati: 

Sig. MIGNELLI Claudia - Comune di Alagna     
Sig. UFFREDI Moreno  - Comune di Balmuccia 
Sig. FIORONE Walter - Comune di Boccioleto  
Sig.ra LEONE Monica - Comune di Cravagliana 
Sig. DAFFARA Alberto - Comune di Piode  
Sig.ra PATROSSO Maria Cristina -  Comune di Postua  
Sig. DAGO Angelo -  Comune di Riva Valdobbia 
Sig. DEFILIPPI Marco -  Comune di Rossa 
Sig. PRINO Pier Luigi - Comune di Valduggia  
Sig. GAGLIARDINI Giacomo -  Comune di Vocca 
 
2)  Di convalidare definitivamente, per le motivazioni in narrativa esposte, che qui si intendono 
integralmente riportate, la nomina del consigliere di minoranza Sig. CURCIO Antonino; 
 
3) Di pubblicare sul sito dell’Ente le dichiarazioni sulla insussistenza  di  cause  di  
inconferibilita'  o incompatibilita' di cui all’art. 20 del D.Lgs 39/2013 rese dai 
Consiglieri dell’Unione montana.  

 
4) Di trasmettere copia delle presente deliberazione ai Comuni interessati. 
 
 
 
Inoltre, con successiva votazione unanime e favorevole, resa in forma palese,  
 
 

DELIBERA 

 
 
di rendere il presente provvedimento immediatamente eseguibile ai sensi dell’art. 132, 
comma 4, del D.Lgs. n. 267/2000 e s.m.i.  
 
 
 
 
Letto, approvato e sottoscritto. 
 
 

IL SEGRETARIO 
Dott. Pierluigi Marocco 

IL PRESIDENTE 
Carlo Cerli 

  
 
 
 
 
 

 
 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



========================================================================================== 
Sulla presente deliberazione si esprime parere favorevole di regolarità tecnica ai sensi dell’art.49 del Decreto 
Legislativo n.267/2000 
 IL SEGRETARIO 

Dott. Pierluigi Marocco 
 
 

 
 
______________________________________________________________________________________ 
 
 
 

CERTIFICATO DI PUBBLICAZIONE 
Reg. Pubbl. 536 

 
Si certifica che questa deliberazione, ai sensi dell'art. 124 del Decreto Legislativo n.267/2000, è stata affissa 
in copia all'albo pretorio il giorno 03/08/2016  e vi rimarrà pubblicata per 15 giorni consecutivi dal 03/08/2016
 al 18/08/2016 
 
Lì,  
 ll Segretario 

  MAROCCO Dott. PIerluigi 
                                                                                                                
 

 
CERTIFICATO DI ESECUTIVITA’ 

(Art. 134  Decreto Legislativo n.267/2000) 
 
Si certifica che la presente Deliberazione, non soggetta al controllo preventivo di legittimità è stata pubblicata 
nelle forme di legge all’Albo Pretorio della Comunità, senza riportare nei dieci giorni di pubblicazione 
denunce di vizi di legittimità o competenza, per cui la stessa è divenuta esecutiva ai sensi del 3°Comma 
dell’Art. 134 del Decreto Legislativo n.267/2000. 
 
 
 
Lì, 

                                                                          Il Segretario 
  MAROCCO Dott. PIerluigi 

 

 
 
                                                                                             
 
 
  
 
 



F O R M A T O  E U R O P E O 
P E R  I L  C U R R I C U L U M 

V I T A E

INFORMAZIONI PERSONALI

Nome ARCH. LEONE MONICA, LIBERO PROFESSIONISTA

Indirizzo Fraz. Valbella Sup. n. 29, 13020 Cravagliana VC

Telefono 347-9779447

E-mail architetto.leonemonica@yahoo.it

Nazionalità italiana

Data di nascita 28/02/81

SEDE ATTIVITA'

Indirizzo Via B. Garibaldi n. 60, 13019 Varallo VC

Telefono 347-9779447

Pec: monica.leone@archiworldpec.it

ESPERIENZA LAVORATIVA

ENTI PUBBLICI  

• Date DA 2015 – collaborazione in corso

• Nome e indirizzo del datore 
di lavoro

Comune di Scopa

• Tipo di azienda o settore Ente Pubblico

• Tipo di impiego SUPPORTO TECNICO ALL'UFFICIO TECNICO

• Principali mansioni e 
responsabilità

Membro Consulemte Tecnico Ufficio di Piano

• Date 01/12/14

• Nome e indirizzo del datore 
di lavoro

Comune di MOLLIA

• Tipo di azienda o settore Ente Pubblico

• Tipo di impiego Prestazione tecnica

• Principali mansioni e 
responsabilità

Redazione  Attestato  di  Prestazione  Energetica  per  n.  7  u.i.u.  immobile  di 
proprietà comunale “Ex Opera Pia Giannina” 

• Date NOVEMBRE 2014 

• Nome e indirizzo del datore 
di lavoro

Comune di MOLLIA

• Tipo di azienda o settore Ente Pubblico

• Tipo di impiego Prestazione tecnica

• Principali mansioni e 
responsabilità

Redazione  Pratica  per  aggiornamento  catastale  immobile  di  proprietà 
comunale “Ex Opera Pia Giannina” 

• Date OTTOBRE 2014

• Nome e indirizzo del datore 
di lavoro

Comune di MOLLIA

• Tipo di azienda o settore Ente Pubblico

• Tipo di impiego Prestazione tecnica

• Principali mansioni e Redazione di Perizia di valutazione di Locale ad uso depuratore di proprietà 
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responsabilità comunale

• Date OTTOBRE 2014 

• Nome e indirizzo del datore 
di lavoro

Comune di MOLLIA

• Tipo di azienda o settore Ente Pubblico

• Tipo di impiego Prestazione tecnica

• Principali mansioni e 
responsabilità

Redazione di Perizia di valutazione di Locale ad uso autorimessa da dare in 
cessione all'Ente Enel.

• Date DA SETTEMBRE 2014 – collaborazione in corso

• Nome e indirizzo del datore 
di lavoro

Comune di PIODE

• Tipo di azienda o settore Ente Pubblico

• Tipo di impiego Membro Commissione Igienico Edilizia

• Principali mansioni e 
responsabilità

Esame di pratiche edilizie/urbanistiche, private e pubbliche.

• Date DA FEBBRAIO 2014 – collaborazione in corso

• Nome e indirizzo del datore 
di lavoro

Comune di Mollia

• Tipo di azienda o settore Ente Pubblico

• Tipo di impiego SUPPORTO TECNICO ALL'UFFICIO TECNICO

• Principali mansioni e 
responsabilità

Esame  preventivo  delle  pratiche  edilizie,  discussione  delle  stesse  con  il 
Responsabile del Procedimento, predisposizione dei conteggi relativi al costo 
di costruzione e agli oneri di urbanizzazione, contatti con la popolazione per le 
pratiche attinenti le attività edilizie ed urbanistiche, contatti con altri tecnici liberi 
professionisti sulla metodologia di presentazione delle pratiche, sopralluoghi, 
relazioni, stime e perizie, controllo sulle costruzioni e sul territorio, 

• Date Da 01/12/13 – collaborazione in corso

• Nome e indirizzo del datore 
di lavoro

Ordine degli Architetti di Vercelli

• Tipo di azienda o settore Ordine Professionale

• Tipo di impiego Membro commissione del Restauro dell'Ordine di Vercelli

• Principali mansioni e 
responsabilità

Dibattito e aggiornamento sulle principali questioni e Normative riguardanti la 
conservazione  e  il  restauro  dell'esistente  con  particolare  impegno  nella 
produzione di  dispense e organizzazione di  corsi  tematici  indetti  dall'Ordine 
stesso e/ o convenzionati.

• Date 2013

• Nome e indirizzo del datore 
di lavoro

Comune di Cravagliana - VC

• Tipo di azienda o settore Ente Pubblico

• Tipo di impiego Prestazione tecnica

• Principali mansioni e 
responsabilità

Progettazione e direzione lavori per realizzazione di parapetto in tubolare su 
ponte  napoleonico  Vincolato  ai  beni  culturali,  compresa  la  stesura  delle 
pratiche per ottenere i pareri vincolanti degli Enti Competenti.

• Date 2013

• Nome e indirizzo del datore 
di lavoro

Comune di Sabbia - VC

• Tipo di azienda o settore Ente Pubblico

• Tipo di impiego Prestazione tecnica – stesura di Attestato di Certificazione Energetica.

• Principali mansioni e 
responsabilità

Sopralluogo;
Rilievo dell’esistente e raccolta di tutta la documentazione presente (documenti 
catastali, permesso di costruire, nominativi del Progettista, Direttore dei Lavori, 
Costruttore, elaborati grafici, documentazione progettuale energetica, ecc..);
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Documentazione fotografica;
Raccolta  informazioni  sulle  stratigrafie  di  tutte  le  strutture  opache  (pareti, 
pavimenti, solette, coperture, divisori, ecc…);
Raccolta  informazioni  sulle  strutture  trasparenti  (dimensioni,  vetri,  infissi, 
ecc…);
Raccolta  informazioni  relative  agli  impianti  di  riscaldamento,  di  produzione 
acqua calda sanitaria, di climatizzazione, ove presenti;
Acquisizione del libretto di impianto o di centrale e dei consumi storici;
Calcoli energetici secondo le normative nazionale e regionale;
Simulazione di interventi (eventuali per gli edifici nuovi) di risparmio energetico 
con indicazione di massima del tempo di rientro dell’investimento;
Redazione Attestato Certificazione Energetica on-line con applicativo SICEE 

Regione Piemonte e trasmissione del medesimo con firma digitale.

• Date 2012/2013

• Nome e indirizzo del datore 
di lavoro

Comune di Cravagliana VC – Comune di Fobello VC - per conto di Consorzio 

Val Mastallone
• Tipo di azienda o settore Ente Pubblico

• Tipo di impiego Progettazione per REALIZZAZIONE DI ISTALLAZIONE PUBBLICITARIA lungo 

la Strada Provinciale Varallo Fobello
• Principali mansioni e 

responsabilità
Redazione  della  seguente  documentazione:  relazione  illustrativa,  relazione 
tecnico descrittiva, computo metrico estimativo, redazione di tavole progettuali, 
stesura documentazione per richiesta parere a Enti Competenti: Commissione 
locale del Paesaggio, Sovrintendenza, direzione lavori.

• Date Dal 08/06/2012 fino al 31/08/2014

• Nome e indirizzo del datore 
di lavoro

Comune di Boccioleto - VC

• Tipo di azienda o settore Ente Pubblico

• Tipo di impiego Membro della Commissione Edilizia

• Principali mansioni e 
responsabilità

Esame di pratiche edilizie/urbanistiche, private e pubbliche.

• Date 2011

• Nome e indirizzo del datore 
di lavoro

Comune di  Cravagliana VC  nella persona di  Giacomone Daria  in qualità di 

Gestore dell'Attività ristorativa Piano delle Fate
• Tipo di azienda o settore Ente Pubblico

• Tipo di impiego Progettazione per INTERVENTO DI SISTEMAZIONE AREA ESTERNA PIANO 

DELLE FATE CON REALIZZAZIONE DI PERCORSO PER DISABILI.
• Principali mansioni e 

responsabilità
Redazione  della  seguente  documentazione:  relazione  illustrativa,  relazione 
tecnico descrittiva, computo metrico estimativo, redazione di tavole progettuali, 
Comunicazione Attività Edilizia Libera e direzione lavori. 

• Date 2011

• Nome e indirizzo del datore 
di lavoro

Comune di Cravagliana VC 

• Tipo di azienda o settore Ente Pubblico

• Tipo di impiego Progettazione per  INTERVENTI  DI  ASFALTATURA DI  ALCUNI  TRATTI  DI 

STRADA COMUNALE – in collaborazione con Geometra Atanasio Giovanni di 

Sostegno
• Principali mansioni e 

responsabilità
Redazione  della  seguente  documentazione:  relazione  illustrativa,  relazione 
tecnico descrittiva, computo metrico estimativo, capitolato speciale d'appalto, 
documentazione fotografica,  elenco prezzi,  redazione di  tavole  progettuali  e 
contabilità finali e direzione lavori. 

• Date 2011

• Nome e indirizzo del datore Comune di Cravagliana VC – nella persona di Giacomone Daria in qualità di 
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di lavoro Gestore dell'Attività ristorativa Piano delle Fate
• Tipo di azienda o settore Ente Pubblico

• Tipo di impiego Consulente esterno

• Principali mansioni e 
responsabilità

Progettazione  e  stesura  di  pratica  edilizia  per  CHIUSURA DI  PORTICATO 
ESISTENTE  SU  AREA  PIANO  DELLE  FATE  –  ATTIVITA’  RISTORATIVA 
compresa stesura pratica per richiesta parere definitivo Commissione Locale 
del Paesaggio.

• Date 2011

• Nome e indirizzo del datore 
di lavoro

Comune di Cravagliana VC

• Tipo di azienda o settore Ente Pubblico

• Tipo di impiego Consulente esterno

• Principali mansioni e 
responsabilità

Progettazione  e  stesura  di  pratica  edilizia  per  ente  pubblico  per  la 
pavimentazione di area esterna di fronte alla Chiesa di Cravagliana per area in 
fascia  di  rispetto  della  provinciale  con  redazione  domande  per  richieste 
autorizzazioni agli enti competenti

• Date 2011

• Nome e indirizzo del datore 
di lavoro

Comune di Cravagliana VC

• Tipo di azienda o settore Ente Pubblico

• Tipo di impiego Prestazione tecnica

• Principali mansioni e 
responsabilità

Redazione di documentazione per richiesta parere preventivo alla Provincia di 
Vercelli settore Viabilità per la realizzazione di Parcheggio pubblico in Località 
Molino di Cravagliana VC

• Date Agosto 2010/ 2013

• Nome e indirizzo del datore 
di lavoro

Comune di Cravagliana VC

• Tipo di azienda o settore Ente Pubblico

• Tipo di impiego Urbanista  per  Variante  Parziale  art.  17  ,  comma  7°  ex  L.R.  N.  56/77  per 

RIVALUTAZIONE  E  RIDIMENSIONAMENTO  DI  AREE  DESTINATE  A 

SERVIZI E GARAGES COLLETTIVI A SERVIZIO DELLA RESIDENZA (G.C.)
• Principali mansioni e 

responsabilità
Redazione  della  seguente  documentazione:  Relazione  tecnica  di  variante, 
redazione di screening check list per VERIFICA DI ASSOGGETTABILITA’ A 
VALUTAZIONE AMBIENTALE STRATEGICA, relazione definitiva variante di 
piano regolatore,  Stesura di  schede interventi  per  ambiti  d'area,  Stesura  di 
elaborati grafici in variante e adeguamento degli stessi al P.A.I. Al fine di un 
corretto  svolgimento  della  procedura  si  è  ritenuto  necessario  partecipare  a 
colloqui con la Provincia di Vercelli settore Pianificazione.

• Date Dal 2010 FINO A FEBBRAIO 2014

• Nome e indirizzo del datore 
di lavoro

Comune di Mollia - VC

• Tipo di azienda o settore Ente Pubblico

• Tipo di impiego Membro della Commissione Edilizia

• Principali mansioni e 
responsabilità

Esame di pratiche edilizie/urbanistiche, private e pubbliche.

• Date Dal  2010 AL 19/06/2014

• Nome e indirizzo del datore 
di lavoro

Comune di Villa del Bosco - VC

• Tipo di azienda o settore Ente Pubblico

• Tipo di impiego Membro della Commissione Edilizia

• Principali mansioni e 
responsabilità

Esame di pratiche edilizie/urbanistiche, private e pubbliche.
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• Date Da 01/01/2013 – collaborazione in corso

• Nome e indirizzo del datore 
di lavoro

Comune di Sabbia VC

• Tipo di azienda o settore Ente Pubblico

• Tipo di impiego SUPPORTO TECNICO ALL'UFFICIO TECNICO
• Principali mansioni e 

responsabilità
Esame  preventivo  delle  pratiche  edilizie,  discussione  delle  stesse  con  il 
Responsabile del Procedimento, predisposizione dei conteggi relativi al costo 
di costruzione e agli oneri di urbanizzazione, contatti con la popolazione per le 
pratiche attinenti le attività edilizie ed urbanistiche, contatti con altri tecnici liberi 
professionisti sulla metodologia di presentazione delle pratiche, sopralluoghi, 
relazioni, stime e perizie, controllo sulle costruzioni e sul territorio, 

• Date Agosto 2010/dicembre 2012

• Nome e indirizzo del datore 
di lavoro

Comune di Cravagliana VC

• Tipo di azienda o settore Ente Pubblico

• Tipo di impiego SUPPORTO TECNICO ALL'UFFICIO TECNICO
• Principali mansioni e 

responsabilità
Esame  preventivo  delle  pratiche  edilizie,  discussione  delle  stesse  con  il 
Responsabile del Procedimento, predisposizione dei conteggi relativi al costo 
di costruzione e agli oneri di urbanizzazione, contatti con la popolazione per le 
pratiche attinenti le attività edilizie ed urbanistiche, contatti con altri tecnici liberi 
professionisti sulla metodologia di presentazione delle pratiche, sopralluoghi, 
relazioni, stime e perizie, controllo sulle costruzioni e sul territorio, 

• Date Dal 25/06/08 esercizio della libera professione

• Tipo di azienda o settore studio tecnico di architettura

• Tipo di impiego Libero professionista

• Principali mansioni e 
responsabilità

- consulenze tecniche immobiliari;
- assistenza Legale-Notarile;
- stime;
- rilievi;
- computi metrici;
- perizie;
- progettazione in genere residenziale, commerciale e industriale;
- progettazione con nuove tecniche costruttive di bioedilizia;
- progettazione architettura di interni;
- progettazione esecutiva e di dettaglio;
- progettazione di arredi;
- direzione lavori;
- consulenze tecniche di parte in arbitrati e accertamenti tecnici preventivi 
giudiziali;
- pratiche amministrative;

 gestione delle prestazioni energetiche ed acustiche degli immobili;
 redazione attestati di certificazione energetica;
 Gestione e produzione di documenti inerenti l'istruttoria di pratiche 

edilizie pubbliche e private all'interno degli uffici tecnici comunali;
 Ottima  capacità  di  apprendimento  di  nuove  procedure  e 

nell'aggiornamento delle proprie metodologie di lavoro.
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ISTRUZIONE

• Date 16/05/12

• Qualifica conseguita Iscrizione  all'Elenco  Certificatori  Regionale  per  la  Certificazione  Energetica 

degli Edifici
• Date 25/06/09

• Qualifica conseguita Iscrizione all'Albo professionale degli Architetti, Pianificatori e Paesaggisti della 

Provincia di Vercelli
• Date 01/01/08

• Nome e tipo di istituto di 
istruzione o formazione

Università di Architettura di Genova

Qualifica conseguita Abilitazione alla professione

• Date 26/07/06

• Nome e tipo di istituto di 
istruzione o formazione

Politecnico di Milano sede Leonardo da Vinci Facoltà di Architettura

• Principali materie / abilità 
professionali oggetto dello 

studio

Storia dell'architettura, Laboratorio di Progettazione 1/2, Laboratorio di 
Costruzioni 1/2, Estimo, teoria e storia della tutela del restauro, tecnologia delle 
costruzioni, laboratorio di restauro, 

• Qualifica conseguita 101/110
• Livello nella classificazione 

nazionale (se pertinente)
Laurea  specialistica  in  architettura  con  specializzazione  in  riqualificazione 

edilizia ed ambientale. Titolo tesi: “ L’architettura walzer tra antico e moderno. Il  

caso di Ronco: analisi di tre interventi progettuali e stesura di un metaprogetto  

conservativo che tiene conto dei moderni concetti di sostenibilità ambientale” 

Relatore: C. Talamo, Correlatore: G.B. Barbarossa

Date 04/03/04

• Nome e tipo di istituto di 
istruzione o formazione

Politecnico di Milano sede Leonardo da Vinci Facoltà di Architettura

• Principali materie / abilità 
professionali oggetto dello 

studio

Storia  dell'architettura  antica  e  moderna,  Laboratorio  di  Rappresentazione, 
Tecnoclogia dell'Architettura,  Laboratorio  di progettazione architettonica ½/3, 
Laboratorio  di  Urbanistica,  Fisica  Tecnica  Ambientale,  Statica  e  principi  di 
Progettazione  delle  Strutture,  Storia  dell'Architettura  Contemporanea, 
Laboratorio  di  conservazione dell'edilizia storica,   Laboratorio di  Costruzioni, 
Analisi della morfologia urbana e tipologia edilizia, Sociologia, Rilievo urbano e 
ambientale,  Valutazione  economica  dei  progetti  1,  Geografia  urbana  e 
organizzazione territoriale, teoria e storia del restauro, istituzioni di matematica, 
principi  di  progettazione  esecutiva,  architettura  degli  interni,  storia 
dell'architettura  2,  tecnica  della  rappresentazione 2,  studio  della  città  e  del 
territorio,  tecnica  di  progettazione  e  strutture,  diritto  amministrativo 
dell'architettura.

• Qualifica conseguita Laura triennale in Architettura
• Livello nella classificazione 

nazionale (se pertinente)
91/110

• Date 12/07/00

• Nome e tipo di istituto di 
istruzione o formazione

Istituto Felice Casorati di Novara: corso quinquennale con specializzazione in 

rilievo e catalogazione dei beni culturali, progetto Michelangelo
• Principali materie / abilità 
professionali oggetto dello 

studio

Lettere, matematica, scienze, figura modellata, figura disegnata, disegno 
geometrico, Fisica, Chimica, Diritto ed economia, educazione fisica, 

• Qualifica conseguita Maturità artistica quinquennale
• Livello nella classificazione 

nazionale (se pertinente)
73/110
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FORMAZIONE ( DI SEGUITO SOLO I 
CORSI PIU' SIGNIFICATIVI)

• Date 12/12/16

• Sede Ordine Architetti Provincia di Vercelli
• Tema I Piani Attuativi: Piani Esecutivi Convenzionati e Piani di Recupero  

• Crediti formativi 4

• Date 2016

• Sede
• Tema deontologia

• Crediti formativi 4

• Date 12/12/16

• Sede Istituto Superiore Vercelli Amedeo Avogadro
• Tema Piani Esecutivi e Piani di Recupero

• Crediti formativi 4

• Date 08/07/16

• Sede Nobili Rubinetterie
• Tema l’approccio ambientale nella progettazione.

dall’idea al prodotto finito
• Crediti formativi 6

• Date 06/04/16

• Sede Nobili Rubinetterie
• Tema …................................................................................  

• Crediti formativi 6

• Date 16/12/15

• Sede Ordine Architetti Provincia di Vercelli
• Tema Atti abilitativi in edilizia 

• Crediti formativi 4

• Date 23/07/15

• Sede Ordine Architetti Provincia di Vercelli
• Tema I nuovi requisiti minimi ed il nuovo Attestato di Prestazione Energetica: cosa cambia a partire 

dal 1 ottobre 2015? 
• Crediti formativi 4

• Date 08/07/15

• Sede Piccolo Studio, Chiostro di Sant'Andrea
• Tema Tubes Workshop: design, sostenibilità, calore 

• Crediti formativi 4

• Date 08/05/15

• Sede Sinagoga di Vercelli e Abazia di Sant'Andrea
• Tema Spirito e materia: architettura e spiritualità a confronto 

• Crediti formativi 6

• Date 20/04/15

• Sede Samar Mobili, Vercelli
• Tema Il moderno impianto elettrico: La casa domotica 

• Crediti formativi 2

• Date 20/02/15
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• Sede Seminario Arcivescovile di Vercelli
• Tema La nuova previdenza dei liberi professionisti architetti ed ingegneri 

• Crediti formativi 4

• Date 12/12/14

• Sede Ordine Architetti Provincia di Vercelli
• Tema Aspetti salienti del Nuovo Codice Deontologico per gli architetti italiani 

• Crediti formativi 4

• Date 22/10/14

• Sede Ditta Guglielmina, Varallo Sesia
• Tema Come nascono il marmo, cotto e ceramica – Seminario tenuto dalla Ditta 

Ramazzotti
• Crediti formativi 3

• Date 05/06/14

• Sede Ditta Gessi, Frazione Vintebbio , Serravalle Sesia
• Tema Conferenza – La Psicologia della progettazione

• Crediti formativi 6

• Date 15/05/14

• Sede Ditta Gessi, Frazione Vintebbio , Serravalle Sesia
• Tema Conferenza – Design etico, progettare per la sostenibilità

• Crediti formativi 6

• Date 15/05/14

• Sede Ditta Gessi, Frazione Vintebbio , Serravalle Sesia
• Tema Visita guidata al Complesso Produttivo Gessi

• Crediti formativi 1

• Date 08/05/14

• Sede Centro Congressi Roma Eventi Piazza di Spagna – in diretta streaming con la 

sede decentrata di Vercelli , Hotel Modo – Sala Cavour
• Tema Convegno – aprire il mercato dei lavori pubblici: la proposta della rete delle 

professioni tecniche
• Crediti formativi 4

CAPACITÀ E COMPETENZE 
PERSONALI

MADRELINGUA ITALIANO

ALTRE LINGUE

INGLESE
• Capacità di lettura BUONO

• Capacità di scrittura BUONO

• Capacità di espressione 
orale

SUFFICIENTE

SPAGNOLO (corso  indetto da cgil tenuto da madrelingua argentino )
• Capacità di lettura ELEMENTARE

• Capacità di scrittura ELEMENTARE

• Capacità di espressione 
orale

ELEMENTARE
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CAPACITÀ E COMPETENZE 
RELAZIONALI

Ottime  capacità  relazionali  alimentate  dalla  propensione  al  lavoro  in  team, 
ottima gestione e propensione a lavorare in ambienti multiculturali e a occupare 
ruoli per i quali è indispensabile una buona capacità di comunicazione. Amante 
dello sport e delle attività di gruppo.

CAPACITÀ E COMPETENZE 
ORGANIZZATIVE  

Ottima capacità di coordinamento e amministrazione di persone , progetti  e 
bilanci  appreso  durante  l'esperienza  di  Libero  professionista  e  durante  le 
collaborazioni come consulente tecnico e tecnico comunale per le pubbliche 
amministrazioni.

CAPACITÀ E COMPETENZE IN 
RIFERIMENTO ALLA 

PROFESSIONE  

Sono in grado di soddisfare, lavorando anche in team, i seguenti 
servizi professionali con la massima professionalità, serietà e 
puntualità:
- consulenze tecniche immobiliari;
- assistenza Legale-Notarile;
- stime;
- rilievi;
- computi metrici;
- perizie;
- progettazione in genere residenziale, commerciale e industriale;
- progettazione con nuove tecniche costruttive di bioedilizia;
- progettazione architettura di interni;
- progettazione esecutiva e di dettaglio;
- progettazione di arredi;
- direzione lavori;
- consulenze tecniche di parte in arbitrati e accertamenti tecnici 
preventivi giudiziali;
- pratiche amministrative;

 gestione delle prestazioni energetiche ed acustiche degli 
immobili.

 Gestione e produzione di documenti inerenti l'istruttoria di 
pratiche edilizie pubbliche e private all'interno degli uffici 
tecnici comunali;

 Ottima capacità di apprendimento di nuove procedure e 
nell'aggiornamento delle proprie metodologie di lavoro.

CAPACITÀ E COMPETENZE 
TECNICHE

Microsof  WORD,  EXEL,  POWER  POINT,  PHOTOSCHOP,  AUTOCAD, 
ALLPLAN  ,  programma  di  fotoraddrizzamento  per  rilievi  topometrici  RDF, 
programmi di masterizzazione, programma EUCLIDE e PRIMUS per la stesura 
di  cronoprogramma  e  computi  metrici,  sketch  up,  open  office,  windows  7, 
Sequoia, Sketchup - IN POSSESSO DI FIRMA DIGITALE

CAPACITÀ E COMPETENZE 
ARTISTICHE E SPORTIVE

Abilità nel disegno artistico e nella rappresentazione anche ex tempore delle 
idee progettuali, ottima capacità di scrittura, buona capacità musicale appresa 
durante corsi di pianoforte, chitarra ,fisarmonica e di ballo. Buona capacità di 
relazione durante  le  attività  sportive  svolte  come  nuoto,  sci,  pattinaggio  su 
roller, corse in bicicletta. Durante il periodo scolastico partecipazione alle gare 
di atletica  e classificata per le Regionali di lancio del peso di Torino 

ALTRE CAPACITÀ E COMPETENZE Ottima propensione alla comunicazione e all'insegnamento maturata durante le 
esperienze di Insegnante supplente presso diverse scuole Medie Inferiori.

PATENTE O PATENTI In possesso di Patente di tipo B rilasciata dalla Motorizzazione Civile di Novara. 
Automunito.

N.B. Il presente curriculum si riferisce unicamente a esperienze culturali e professionali degne di rilievo e 
unicamente relativamente alle materie oggetto dell'incarico 

Varallo il  18/02/2017                         Firma
                      

Autorizzo il trattamento dei dati personali contenuti nel mio curriculum vitae in base all'Art. 13 del D. Lgs. 196/2003 
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Riservato alla Poste italiane Spa
N. Protocollo

Data di presentazione UNI
COGNOME NOME

Periodo d'imposta 2014 CODICE FISCALE

Modalità del
trattamento

Titolari del
trattamento

Responsabili
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Diritti
dell'interessato

Consenso
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Informativa sul trattamento dei dati personali ai sensi dell'art. 13 del D.Lgs. n. 196 del 30 giugno 2003 "Codice in materia di protezione dei dati personali"

Con questa informativa l'Agenzia delle Entrate spiega come utilizza i dati raccolti e quali sono i diritti riconosciuti al cittadino. Infatti, il d.lgs. n.196 del 30 giugno 2003,
"Codice in materia di protezione dei dati personali", prevede un sistema di garanzie a tutela dei trattamenti che vengono effettuati sui dati personali.

Finalità
del trattamento Potranno essere comunicati a soggetti pubblici o privati secondo le disposizioni del Codice in materia di protezione dei dati personali (art. 19 del d.lgs.

I dati da Lei forniti con questo modello verranno trattati dall'Agenzia delle Entrate per le finalità di liquidazione, accertamento e riscossione delle imposte.

n. 196 del 2003). Potranno, inoltre, essere pubblicati con le modalità previste dal combinato disposto degli artt. 69 del D.P.R. n. 600 del 29 settembre 1973,
così come modificato dalla legge n. 133 del 6 agosto 2008 e 66-bis del D.P.R. n. 633 del 26 ottobre 1972.
I dati indicati nella presente dichiarazione possono essere trattati anche per l'applicazione dello strumento del c.d. redditometro, compresi i dati relativi
alla composizione del nucleo familiare. I dati trattati ai fini dell'applicazione del redditometro non vengono comunicati a soggetti esterni e la loro titolarità
spetta esclusivamente all'Agenzia delle Entrate. Sul sito dell'Agenzia delle Entrate è consultabile l'informativa completa sul trattamento dei dati personali
in relazione al redditometro.

associazioni di categoria e professionisti) che tratteranno i dati esclusivamente per le finalità di trasmissione del modello all'Agenzia delle Entrate.

Agenzia delle Entrate - Via Cristoforo Colombo 426 c/d - 00145 Roma.

Il modello può essere consegnato a soggetti intermediari individuati dalla legge (centri di assistenza fiscale, sostituti d'imposta, banche, agenzie postali,

la qualifica di "titolare del trattamento dei dati personali" quando i dati entrano nella loro disponibilità e sotto il loro diretto controllo.
L'Agenzia delle Entrate e gli intermediari, quest'ultimi per la sola attività di trasmissione, secondo quanto previsto dal d.lgs. n. 196 del 2003, assumono

Gli intermediari, ove si avvalgano della facoltà di nominare dei responsabili, devono renderne noti i dati identificativi agli interessati.
Presso l'Agenzia delle Entrate è disponibile l'elenco completo dei responsabili.
Tributaria.

Il titolare del trattamento può avvalersi di soggetti nominati "Responsabili del trattamento". In particolare, l'Agenzia delle Entrate si avvale, come
responsabile esterno del trattamento dei dati, della Sogei S.p.a., partner tecnologico cui è affidata la gestione del sistema informativo dell'Anagrafe

comunicazione l'interessato (art. 7 del d.lgs. n. 196 del 2003) può accedere ai propri dati personali per verificarne l'utilizzo o, eventualmente, per
Fatte salve le modalità, già previste dalla normativa di settore, per le comunicazioni di variazione dati e per l'integrazione dei modelli di dichiarazione e/o

correggerli, aggiornarli nei limiti previsti dalla legge, ovvero per cancellarli od opporsi al loro trattamento, se trattati in violazione di legge. 
Tali diritti possono essere esercitati mediante richiesta rivolta a:

del cinque per mille e del due per mille dell'Irpef.
La presente informativa viene data in generale per tutti i titolari del trattamento sopra indicati.

Tale consenso viene manifestato mediante la sottoscrizione della dichiarazione nonché la firma con la quale si effettua la scelta dell'otto per mille dell'Irpef,
intermediari.
d'imposta, alla scelta dell'otto per mille, del cinque per mille e del due per mille dell'Irpef, sia per poterli comunicare all'Agenzia delle Entrate, o ad altri
tenuti ad acquisire il consenso degli interessati sia per trattare i dati sensibili relativi a particolari oneri deducibili o per i quali è riconosciuta la detrazione
Gli intermediari non devono acquisire il consenso degli interessati per il trattamento dei dati in quanto il trattamento è previsto dalla legge; mentre sono
L'Agenzia delle Entrate, in quanto soggetto pubblico, non deve acquisire il consenso degli interessati per trattare i loro dati personali.

Conferimento dati

L'effettuazione della scelta per la destinazione del due per mille a favore dei partiti politici è facoltativa e viene richiesta ai sensi dell'art. 12 del decreto
dicembre 2014 n. 190.
L'effettuazione della scelta per la destinazione del cinque per mille dell'Irpef è facoltativa e viene richiesta ai sensi dell'art.1, comma 154 della legge 23
n. 222 e delle successive leggi di ratifica delle intese stipulate con le confessioni religiose.
L'effettuazione della scelta per la destinazione dell'otto per mille dell'Irpef è facoltativa e viene richiesta ai sensi dell'art. 47 della legge 20 maggio 1985
delle Entrate informazioni e aggiornamenti su scadenze, novità, adempimenti e servizi offerti.
L'indicazione del numero di telefono o cellulare, del fax e dell'indirizzo di posta elettronica è facoltativa e consente di ricevere gratuitamente dall'Agenzia
L'indicazione di dati non veritieri può far incorrere in sanzioni amministrative o, in alcuni casi, penali.
I dati richiesti devono essere forniti obbligatoriamente al fine di potersi avvalere degli effetti delle disposizioni in materia di dichiarazione dei redditi. 

legge 28 dicembre 2013, n. 149, convertito, con modificazioni, dall'art. 1 comma 1, della legge 21 febbraio 2014, n.13.
Tali scelte, secondo il d.lgs. n. 196 del 2003, comportano il conferimento di dati di natura "sensibile".
Anche l'inserimento delle spese sanitarie tra gli oneri deducibili o per i quali è riconosciuta la detrazione d'imposta, è facoltativo e richiede il
conferimento di dati sensibili.

di sicurezza previste dal Codice in materia di protezione dei dati personali.

I dati acquisiti attraverso il modello di dichiarazione verranno trattati con modalità prevalentemente informatizzate e con logiche pienamente rispondenti
alle finalità da perseguire, anche mediante verifiche con altri dati in possesso dell'Agenzia delle Entrate o di altri soggetti, nel rispetto delle misure 

MONICA            LEONE               
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Codice fiscale (*)

TIPO DI DICHIA- Dichiarazione
Quadro QuadroQuadroRAZIONE Studi di

Redditi Iva
Correttiva integrativaParametri DichiarazioneIndicatori Dichiarazione Eventi

RW ACVO
(art. 2 co. 8-ter,

settore nei termini integrativa a favore integrativa eccezionaliDPR 322/98)

Comune (o Stato estero) di nascita

DATI DEL CON-
Provincia (sigla) Data di nascita SessoTRIBUENTE

giorno mese anno (barrare la relativa casella)

M F
Partita IVA (eventuale)

deceduto/a tutelato/a minore

6 7 8
Accettazione Liquidazione Immobili Riservato al liquidatore ovvero al curatore fallimentare

eredità giacente volontaria sequestrati Stato giorno mese anno Periodo d'imposta giorno mese anno

dal
Comune

al
RESIDENZA Provincia (sigla) C.a.p. Codice comune

ANAGRAFICA

Da compilare Tipologia (via, piazza, ecc.) Indirizzosolo se variata Numero civico
dal 1/1/2014
alla data
di presentazione

Frazionedella Data della variazione
dichiarazione

Domicilio
giorno mese anno fiscale Dichiarazione

diverso dalla presentata per
1 2residenza la prima volta

TELEFONO
E INDIRIZZO Telefono CellulareDI POSTA Indirizzo di posta elettronica
ELETTRONI- prefisso numero
CA

ComuneDOMICILIO Provincia (sigla) Codice comune

FISCALE
AL 01/01/2014

ComuneDOMICILIO Provincia (sigla) Codice comune

FISCALE
AL 01/01/2015

Codice fiscale esteroRESIDENTE Stato estero di residenza Codice Stato estero

NAZIONALITA'

ALL'ESTERO
Stato federato, provincia, conteaDA COMPILARE Località di residenza

SE RESIDENTE
ALL'ESTERO
NEL 2014 1 Estera

Indirizzo
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2 Italiana
Codice fiscale (obbligatorio) Codice carica

RISERVATO A CHI
Data carica

PRESENTA LA giorno mese anno
DICHIARAZIONE
PER ALTRI Cognome Nome Sesso

(barrare la relativa casella)

M
EREDE,

F
Data di nascita Comune (o Stato estero) di nascitaCURATORE Provincia (sigla)

giorno mese annoFALLIMENTARE
o DELL'EREDITA',
ecc.

Comune (o Stato estero)(vedere istruzioni) Provincia (sigla) C.a.p.
RESIDENZA ANAGRAFICA
(O SE DIVERSO)
DOMICILIO FISCALE

Frazione, via e numero civico / Indirizzo esteroRappresentante Telefono
residente all'estero prefisso numero

Data di inizio procedura Procedura non Codice fiscale società o ente dichiaranteData di fine procedura
giorno mese anno ancora terminata giorno mese anno

CANONE RAI
IMPRESE

Tipologia apparecchio (Riservata ai contribuenti che esercitano attività d'impresa)

IMPEGNO ALLA

Codice fiscale dell'intemediario
PRESENTAZIONE
TELEMATICA
Riservato

Ricezione comunicazione telematica
all'intermediario

Soggetto che ha predisposto la dichiarazione Ricezione avviso telematico anomalie dati studi di settore

giorno mese anno

Data dell'impegno FIRMA DELL'INTERMEDIARIO

VISTO DI

Codice fiscale del responsabile del C.A.F. Codice fiscale del C.A.F.

CONFORMITÀ

Riservato al C.A.F.
o al professionista

Codice fiscale del professionista FIRMA DEL RESPONSABILE DEL C.A.F. o DEL PROFESSIONISTA
Si rilascia il visto di conformità
ai sensi dell'art. 35 del D.Lgs. n. 241/1997

CERTIFICAZIONE
TRIBUTARIA Codice fiscale del professionista
Riservato
al professionista

Codice fiscale o partita IVA del soggetto diverso dal certificatore che ha predisposto
la dichiarazione e tenuto le scritture contabili

FIRMA DEL PROFESSIONISTA
Si attesta la certificazione ai sensi dell'art. 36 del D.Lgs. n. 241/1997

(*) Da compilare per i soli modelli predisposti su fogli singoli, ovvero su moduli meccanografici a striscia continua.

Visto di conformità rilasciato ai sensi dell'art. 35 del D.Lgs. n. 241/1997 relativo a Redditi/IVA

Non residenti
"Schumacker"

                                                            
LNEMNC81B68E801Y  

X             

MAGENTA                                  MI 28   02   1981  X

   0 2 3 7 1 0 6 0 0 2 7 

                                

                                                                    

                                                                          

                                            

                                                                             

CRAVAGLIANA                                                   VC D132 

                                                                     

                                                                 

                                                                     

                                                                       

  
  

  
  
  
  
  
  

  
  

  
  

  
  

  
  

  
  

  
  

  
  

  
  

  
  

  
  

  
  

                                               

                                                                  

                                                                   

                                                           

                                                                    

                                                       

 

T S O D N L 5 5 R 5 2 L 6 6 9 K

2 X  

10   06   2015 X                                  

                                          

                                                       

                     

                     

                                  

 

 

UT_Segreteria
Evidenziato

UT_Segreteria
Evidenziato

UT_Segreteria
Evidenziato

UT_Segreteria
Evidenziato

UT_Segreteria
Evidenziato

UT_Segreteria
Evidenziato

UT_Segreteria
Evidenziato

UT_Segreteria
Evidenziato

UT_Segreteria
Evidenziato

UT_Segreteria
Evidenziato



Codice fiscale (*)

SCELTA PER LA
DESTINAZIONE Stato Chiesa cattolica Unione Chiese cristiane avventiste
DELL'OTTO

Assemblee di Dio in Italia
del 7° giorno

PER MILLE
DELL'IRPEF

per scegliere,
FIRMARE in
UNO SOLO Chiesa EvangelicaValdese Chiesa Evangelica Luterana in Italia
dei riquadri

Unione Comunità Ebraiche Italiane
(Unione delle Chiese metodiste e Valdesi)

Sacra arcidiocesi ortodossa d'Italia ed
Esarcato per l'Europa Meridionale

IN CASO DI SCELTA NON
ESPRESSA DA PARTE DEL
CONTRIBUENTE, LA RIPARTI-
ZIONE DELLA QUOTA D'IMPO-
STA NON ATTRIBUITA SI STABI-
LISCE IN PROPORZIONE ALLE
SCELTE ESPRESSE. Chiesa Apostolica in ItaliaLA QUOTA NON ATTRIBUITA Unione Cristiana Evangelica Unione Buddhista Italiana
SPETTANTE ALLE ASSEMBLEE

Unione Induista Italiana
Battista d'Italia

DI DIO IN ITALIA E ALLA CHIE-
SA APOSTOLICA IN ITALIA E'
DEVOLUTA ALLA GESTIONE
STATALE.

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

SCELTA PER LA Sostegno del volontariato e delle altre organizzazioni non lucrative di utilità sociale,
DESTINAZIONE

Finanziamento della ricerca scientifica
delle associazioni di promozione sociale e delle associazioni e fondazioni riconosciute

DEL CINQUE che operano nei settori di cui all'art. 10, c. 1, lett a), del D.Lgs. n. 460 del 1997
e dell'università

PER MILLE
DELL'IRPEF

per scegliere,
FIRMA

FIRMARE in

FIRMA

UNO SOLO
dei riquadri. Codice fiscale del
Per alcune

Codice fiscale del
beneficiario (eventuale)

delle finalità
beneficiario (eventuale)

è possibile
indicare anche
il codice
fiscale di un
soggetto Finanziamento della ricerca sanitaria
beneficiario

Finanziamento a favore di organismi privati delle attività di tutela,
promozione e valorizzazione di beni culturali e paesaggistici

FIRMA FIRMA

Codice fiscale del
beneficiario (eventuale)

Sostegno delle attività sociali svolte Sostegno alle associazioni sportive dilettantistiche
dal comune di residenza del contribuenti riconosciute ai fini sportivi dal CONI a norma di legge, che svolgono

una rilevante attività di interesse sociale
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FIRMA FIRMA

Codice fiscale del
beneficiario (eventuale)

In aggiunta a quanto spiegato nell'informativa sul trattamento dei dati, si precisa che i dati personali del contribuente verranno utilizzati solo dall'Agenzia delle Entrate per attuare la scelta.
SCELTA PER LA
DESTINAZIONE
DEL DUE PER
MILLE DELL'IRPEF Partito politico

per scegliere
FIRMARE nel
riquadro ed indicare
nella casella SOLO

CODICE
IL CODICE

FIRMAcorrispondente al
partito prescelto

In aggiunta a quanto spiegato nell'informativa sul trattamento dei dati, si precisa che i dati personali del contribuente verranno utilizzati solo dall'Agenzia delle Entrate per attuare la scelta.
FIRMA DELLA Familiari
DICHIARAZIONE RA RBa carico RC RP RN RV CR RX CS RH RL RM RR RT RE RF RG RD RS RQ CE
Il contribuente

LM

dichiara di aver
compilato e

TR RUallegato i FC N.moduli IVA
seguenti Invio comunicazione telematica anomalieInvio avviso telematico all'intermediario
quadri dati studi di settore all'intermediario
(barrare le
caselle che
interessano) CON LA FIRMA SI ESPRIME ANCHE

Codice FIRMA del CONTRIBUENTE (o di chi presenta la dichiarazione per altri)
IL CONSENSO AL TRATTAMENTO
DEI DATI SENSIBILI EVENTUALMENTESituazioni particolari
INDICATI NELLA DICHIARAZIONE

(*) Da compilare per i soli modelli predisposti su fogli singoli, ovvero su moduli meccanografici a striscia continua.

                                                            
LNEMNC81B68E801Y  

                                                                            

                                                                            

                                                                            

  

                                

  

                

  

  
  

  
  
  
  
  
  

  
  

  
  

  
  

  
  

  
  

  
  

  
  

  
  

  
  

  
  

  
  

                

    

        X              X

      X  

  X                                 

UT_Segreteria
Evidenziato



PERIODO D'IMPOSTA 2014
CODICE FISCALE

REDDITI

QUADRO RN - Determinazione dell'IRPEF
QUADRO RV - Addizionale regionale e comunale all'IRPEF
QUADRO CS - Contributo di solidarietà

Reddito di riferimentoQUADRO RN Credito per fondi comuni Perdite compensabili
REDDITO

Reddito minimo da partecipa-
per agevolazioni fiscali

5
di cui ai quadri RF, RG e RHRN1 con credito per fondi comuni

IRPEF
zione in società non operative

COMPLESSIVO 1 2 3,00 4,00 ,00 ,00 ,00
RN2 Deduzione per abitazione principale ,00
RN3 Oneri deducibili ,00
RN4 REDDITO IMPONIBILE (indicare zero se il risultato è negativo) ,00
RN5 IMPOSTA LORDA ,00

Detrazione Detrazione
Detrazioni per

Ulteriore detrazione Detrazione
per coniuge a carico per figli a caricoRN6 per figli a carico per altri familiari a carico

familiari a carico 1 2 3,00 4,00 ,00 ,00
Detrazione per redditi Detrazione per redditi

Detrazioni
Detrazione per redditi assimilati

RN7 di lavoro dipendente di pensione a quelli di lavoro dipendente e altri redditi
lavoro 1 2,00 3 4,00 ,00

RN8 TOTALE DETRAZIONI PER CARICHI DI FAMIGLIA E LAVORO ,00
Detrazione canoni di Credito residuo da riportareTotale detrazione

RN12
Detrazione utilizzataal rigo RN31 col. 2locazione e affitto terreni 1 2(Sez. V del quadro RP) 3,00 ,00 ,00

Detrazione oneri (19% di RP15 col. 4)
RN13

(26% di RP15 col.5)
Sez. I quadro RP 1 2,00 ,00
Detrazione spese (41% di RP48 col. 1) (36% di RP48 col. 2) (50% di RP48 col. 3)

RN14
(65% di RP48 col. 4)

Sez.III-A 1 2quadro RP 3,00 4,00 ,00 ,00
RN15 Detrazione spese Sez. III-C quadro RP (50% di RP57 col. 7) ,00
RN16 1Detrazione oneri Sez. IV quadro RP (55% di RP65) 2,00 (65% di RP66) ,00
RN17 Detrazione oneri Sez. VI quadro RP ,00

Residuo detrazione RN43, col. 7, Mod. Unico 2014 Residuo detrazione Detrazione utilizzata
Start-up periodoRN20 1 2precedente 3,00 ,00 ,00
Detrazione RP80 col. 6 Residuo detrazione Detrazione utilizzata
investimenti start upRN21 1 2(Sez. VI del quadro RP) 3,00 ,00 ,00

RN22 TOTALE DETRAZIONI D'IMPOSTA ,00
RN23 Detrazione spese sanitarie per determinate patologie ,00

Reintegro anticipazioniRiacquisto prima casaCrediti d'imposta Incremento occupazione
RN24 fondi pensioni Mediazioni

che generano residui 1 2 3,00 4,00 ,00 ,00
RN25 TOTALE ALTRE DETRAZIONI E CREDITI D'IMPOSTA (somma dei righi RN23 e RN24) ,00
RN26 IMPOSTA NETTA (RN5 - RN22 - RN25; indicare zero se il risultato è negativo) 1 2di cui sospesa ,00 ,00
RN27 Credito d'imposta per altri immobili - Sisma Abruzzo ,00
RN28 Credito d'imposta per abitazione principale - Sisma Abruzzo ,00

Crediti d'imposta per redditi prodotti all'estero
RN29 1(di cui derivanti da imposte figurative 2,00 ) ,00

Credito d'imposta Importo rata spettante Residuo credito Credito utilizzato
RN30 per erogazioni cultura 1 2 3,00 ,00 ,00
RN31 Crediti residui per detrazioni incapienti 1(di cui ulteriore detrazione per figli 2,00 ) ,00
RN32 1Crediti d'imposta Fondi comuni 2,00 Altri crediti d'imposta ,00

di cui ritenute sospese di cui altre ritenute subite 4di cui ritenute art. 5 non utilizzate
RN33 RITENUTE TOTALI 1 2 3,00 ,00 ,00 ,00
RN34 DIFFERENZA (se tale importo è negativo indicare l'importo preceduto dal segno meno) ,00
RN35 Crediti d'imposta per le imprese e i lavoratori autonomi ,00
RN36 ECCEDENZA D'IMPOSTA RISULTANTE DALLA PRECEDENTE DICHIARAZIONE di cui credito 1 2,00Quadro I 730/2014 ,00
RN37 ECCEDENZA D'IMPOSTA RISULTANTE DALLA PRECEDENTE DICHIARAZIONE COMPENSATA NEL MOD. F24 ,00

di cui recuperodi cui acconti sospesi di cui fuoriusciti di cui credito riversatodi cui acconti ceduti 6
imposta sostitutivaRN38 ACCONTI dal regime di vantaggio da atti di recupero

1 2 3,00 4,00 5,00 ,00 ,00 ,00
RN39 1Restituzione bonus Bonus incapienti 2,00 Bonus famiglia ,00

Decadenza Start-up di cui interessi su detrazione fruita Detrazione fruita Eccedenze di detrazione
RN40 Recupero detrazione 1 2 3,00 ,00 ,00

Ulteriore detrazione per figli Detrazione canoni locazione
RN41 Importi rimborsati dal sostituto per detrazioni incapienti 1 2,00 ,00

Irpef da trattenere o Credito compensatoTrattenuto dal sostituto Rimborsato dal sostituto
RN42 da rimborsare risultante con Mod F24

1dal Mod. 730/2015 2 3,00 ,00 ,00
Bonus fruibileBonus spettante Bonus da restituire

RN43 BONUS IRPEF in dichiarazione
1 2 3,00 ,00 ,00
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PERIODO D'IMPOSTA 2014
CODICE FISCALE

REDDITI
QUADRO LM

Reddito dei soggetti con regime dell'imprenditoria giovanile e lavoratori in mobilità

Determinazione
del reddito

Impresa ),00 ,00(di cui

LM3 Rimanenze finali ,00

LM4 Differenza (LM2, col. 2 - LM3) ,00

Autonomo LM5 Totale componenti negativi ,00

LM6 ,00Reddito lordo o perdita (LM4 - LM5)

Impresa
1 2LM7

familiare

Contributi previdenziali e assistenziali ,00 ,00

LM8 ,00Reddito netto

LM9 ,00Perdite pregresse

LM10 ,00Reddito al netto delle perdite soggetto ad imposta sostitutiva

LM11 Imposta sostitutiva 5% ,00Determinazione
dell'imposta

Riacquisto prima casa Redditi prodotti all'estero Fondi comuni Sisma Abruzzo altri immobili

LM12 Crediti di imposta
1 2 3 4,00 ,00 ,00 ,00

8Sisma Abruzzo Reintegro anticipazioni Altri crediti d'impostaabitazione principale fondi pensione
5 6 7,00 ,00 ,00 ,00

LM13 Ritenute consorzio ,00

LM14 Differenza (LM11 - LM12, col. 8 - LM13) ,00

LM17 Acconti ,00

LM18 Imposta a debito ,00

LM19 ,00Imposta a credito

LM20 Eccedenza di rimanenze di cui al rigo LM3 ,00

LM21 Eccedenza contributi previdenziali e assistenziali di cui al rigo LM7 (riportare tale importo nel quadro RP) ,00

Perdite non

LM22
compensate 1 2

(Art. 27, D.L. 6 luglio 2011, n. 98)

Recupero Tremonti-ter
1 2

LM1 Codice attività

LM2 Totale componenti positivi

(di cui sospesi ,00 )

,00

,00

Eccedenza d'imposta risultante dalla precedente dichiarazione compensata nel Mod. F24LM16
Eccedenza d'imposta risultante dalla precedente dichiarazioneLM15

21

Eccedenza 2012 Eccedenza 2013

,00 ,00

1

2

,00,00
PERDITE RIPORTABILI SENZA LIMITI DI TEMPOLM23

(di cui relative al presente anno )
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PERIODO D'IMPOSTA 2014
CODICE FISCALE

REDDITI

QUADRO RX - Compensazioni - Rimborsi

QUADRO RX Importo a credito Credito da utilizzareEccedenza di
COMPENSA-

Credito di cui si chiederisultante dalla in compensazione e/oversamento a saldo il rimborso
ZIONI presente dichiarazione in detrazione

RX1 IRPEF 1

RIMBORSI
2 3,00 4,00 ,00 ,00

RX2 Addizionale regionale IRPEFSezione I ,00 ,00 ,00 ,00
RX3Crediti ed Addizionale comunale IRPEF ,00 ,00 ,00 ,00

eccedenze RX4 Cedolare secca (RB) ,00 ,00
risultanti dalla

,00 ,00
RX5 Imposta sostitutiva incremento produttività (RC)presente ,00 ,00 ,00
RX6dichiarazione Contributo di solidarietà (CS) ,00 ,00 ,00 ,00
RX11 Imposta sostitutiva redditi di capitale (RM) ,00 ,00 ,00
RX12 Acconto su redditi a tassazione separata (RM) ,00 ,00 ,00
RX13 Imposta sostitutiva riallineamento valori fiscali (RM) ,00 ,00 ,00
RX14 Addizionale bonus e stock option(RM) ,00 ,00 ,00
RX15 Imposta sostitutiva redditi partecipazione imprese estere (RM) ,00 ,00 ,00 ,00
RX16 Imposta pignoramento presso terzi (RM) ,00 ,00 ,00 ,00
RX17 Imposta noleggio occasionale imbarcazioni (RM) ,00 ,00 ,00
RX18 Imposte sostitutive plusvalenze finanziarie (RT) ,00 ,00 ,00 ,00
RX19 IVIE (RW) ,00 ,00 ,00 ,00
RX20 IVAFE (RW) ,00 ,00 ,00 ,00
RX31 Imposta sostitutiva nuovi minimi (LM) ,00 ,00 ,00 ,00
RX32 Imposta sostitutiva nuove iniziative produttive ,00 ,00 ,00
RX33 Imposta sostitutiva deduzioni extra contabili (RQ)
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,00 ,00 ,00
RX34 Imposta sostitutiva plusvalenze beni/azienda (RQ) ,00 ,00 ,00
RX35 Imposta sostitutiva conferimenti SIIQ/SIINQ (RQ) ,00 ,00 ,00
RX36 Tassa etica (RQ) ,00 ,00 ,00 ,00

Sezione II Codice Eccedenza o credito Importo compensato Importo di cui Importo residuo
Crediti ed tributo precedente nel Mod. F24 si chiede il rimborso da compensare
eccedenze RX51 IVA 2 3 4,00
risultanti dalla

5,00 ,00 ,00
RX52 Contributi previdenzialiprecedente ,00 ,00 ,00 ,00
RX53dichiarazione Imposta sostitutiva di cui al quadro RT ,00 ,00 ,00 ,00
RX54 1Altre imposte ,00 ,00 ,00 ,00
RX55 Altre imposte ,00 ,00 ,00 ,00
RX56 Altre imposte ,00 ,00 ,00 ,00
RX57 Altre imposte ,00 ,00 ,00 ,00
RX61Sezione III IVA da versare ,00

Determinazio- RX62 IVA a credito (da ripartire tra i righi RX64 e RX65) ,00
ne dell'IVA da RX63 Eccedenza di versamento (da ripartire tra i righi RX64 e RX65)
versare o del

,00

credito

RX64

1

Importo di cui si richiede il rimborso
,00

d'imposta di cui da liquidare mediante procedura semplificata 2 ,00

Causale del rimborso 3 Contribuenti ammessi all'erogazione prioritaria del rimborso 4

Contribuenti Subappaltatori 5 Esonero garanzia 6

condizioni previste dall'articolo 38-bis, terzo comma, lettere a) e c):
Il sottoscritto dichiara, ai sensi dell'articolo 47 del decreto del Presidente della Repubblica 28 dicembre 2000, n. 445, che sussistono le seguenti

RX65 Importo da riportare in detrazione o in compensazione ,00

Attestazione condizioni patrimoniali e versamento contributi

a) il patrimonio netto non è diminuito, rispetto alle risultanze contabili dell'ultimo periodo d'imposta, di oltre il 40 per cento; la consistenza
degli immobili non si è ridotta, rispetto alle risultanze contabili dell'ultimo periodo d'imposta, di oltre il 40 per cento per cessioni non effettuate
nella normale gestione dell'attività esercitata; l'attività stessa non è cessata né si è ridotta per effetto di cessioni di aziende o rami
di aziende compresi nelle suddette risultanze contabili;

c) sono stati eseguiti i versamenti dei contributi previdenziali e assicurativi.

del decreto del Presidente della Repubblica 28 Dicembre 2000, n. 445.

Il sottoscritto dichiara di essere consapevole delle responsabilità anche
penali derivanti dal rilascio di dichiarazioni mendaci, previste dall'art. 76

FIRMA

7
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AGENZIA DELLE ENTRATE                                                 UNICO 2015               
                                                                 PERSONE FISICHE               
                                                                                               
                                                                                               
              SERVIZIO TELEMATICO DI PRESENTAZIONE DELLE DICHIARAZIONI                         
                                                                                               
     COMUNICAZIONE DI AVVENUTO RICEVIMENTO (art. 3, comma 10, D.P.R. 322/1998)                 
                                                                                               
                                                                                               
MODELLO DI DICHIARAZIONE    UNICO 2015 PERSONE FISICHE                                         
                                                                                               
DICHIARAZIONE PROTOCOLLO N. 15092812132817087 - 000014  presentata il 28/09/2015               
--------------------------------------------------------------------------------------         
DATI DEL CONTRIBUENTE       Cognome e nome  : LEONE MONICA                                     
                            Codice fiscale  : LNEMNC81B68E801Y                                 
                            Partita IVA     : 02371060027                                      
--------------------------------------------------------------------------------------         
EREDE, CURATORE             Cognome e nome  : ---                                              
FALLIMENTARE  O             Codice fiscale  : ---                                              
DELL'EREDITA', ETC.         Codice carica   : ---       Data carica    : ---                   
                            Data inizio procedura : ---                                        
                            Data fine procedura   : ---                                        
                            Procedura non ancora terminata: ---                                
                            Codice fiscale societa' o ente dichiarante : ---                   
--------------------------------------------------------------------------------------         
FIRMA DELLA DICHIARAZIONE   Quadri dichiarati: RX:1 LM:1                                       
                            Numero di moduli IVA: ---                                          
                            Invio avviso telematico all'intermediario: SI                      
                            Invio comunicazione telematica anomalie dati studi di              
                            settore all'intermediario: NO                                      
--------------------------------------------------------------------------------------         
VISTO DI CONFORMITA'        Visto di conformità relativo a Redditi/IVA: ---                    
                            Codice fiscale responsabile C.A.F.: ---                            
                            Codice fiscale C.A.F.: ---                                         
                            Codice fiscale professionista     : ---                            
--------------------------------------------------------------------------------------         
CERTIFICAZIONE TRIBUTARIA   Codice fiscale del professionista : ---                            
                            Codice fiscale o partita IVA del soggetto diverso dal              
                            certificatore  che ha predisposto la dichiarazione  e              
                            tenuto le scritture contabili : ---                                
--------------------------------------------------------------------------------------         
IMPEGNO ALLA PRESENTAZIONE  Codice fiscale dell'intermediario: TSODNL55R52L669K                
TELEMATICA                  Data dell'impegno: 10/06/2015                                      
                            Soggetto che ha predisposto la dichiarazione: 2                    
                            Ricezione avviso telematico: SI                                    
                            Ricezione comunicazione telematica anomalie dati studi di          
                            settore: NO                                                        
--------------------------------------------------------------------------------------         
TIPO DI DICHIARAZIONE       Redditi  :  1   IVA: NO                                            
                            Modulo RW: NO   Quadro VO: NO   Quadro AC: NO                      
                            Studi di settore: NO   Parametri: NO   Indicatori: NO              
                            Dichiarazione correttiva nei termini : NO                          
                            Dichiarazione integrativa a favore: NO                             
                            Dichiarazione integrativa : NO                                     
                            Dichiarazione integrativa art.2, co.8-ter, DPR 322/98: NO          
                            Eventi eccezionali        : NO                                     
--------------------------------------------------------------------------------------         
L'Agenzia delle Entrate provvedera' ad eseguire sul documento presentato                       
i controlli previsti dalla  normativa vigente.                                                 
                                                                                               
Comunicazione di avvenuto ricevimento prodotta il 28/09/2015                                   
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                                                                 PERSONE FISICHE               
                                                                                               
                                                                                               
                                                                                               
              SERVIZIO TELEMATICO DI PRESENTAZIONE DELLE DICHIARAZIONI                         
                                                                                               
     COMUNICAZIONE DI AVVENUTO RICEVIMENTO (art. 3, comma 10, D.P.R. 322/1998)                 
                                                                                               
                                                                                               
MODELLO DI DICHIARAZIONE    UNICO 2015 PERSONE FISICHE                                         
                                                                                               
DICHIARAZIONE PROTOCOLLO N. 15092812132817087 - 000014  presentata il 28/09/2015               
--------------------------------------------------------------------------------------         
DATI DEL CONTRIBUENTE       Cognome e nome  : LEONE MONICA                                     
                            Codice fiscale  : LNEMNC81B68E801Y                                 
--------------------------------------------------------------------------------------         
                             DATI CONTABILI PRINCIPALI                                         
                                                                                               
Periodo di imposta: 01/01/2014 - 31/12/2014                                                    
                                                                                               
Scelta per la destinazione dell'otto per mille dell'IRPEF:  non espressa                       
                                                                                               
Scelta per la destinazione del cinque per mille dell'IRPEF:  non espressa                      
                                                                                               
Scelta per la destinazione del due per mille dell'IRPEF:  non espressa                         
                                                                                               
                                                                                               
Dati significativi:                                                                            
                                                                                               
- Redditi                                                                                      
  Quadri compilati  : RN RX LM                                                                 
  LM006001 REDDITO O PERDITA REGIME MINIMI                                13.953,00            
  LM011001 IMPOSTA SOSTITUTIVA                                               558,00            
  RN001005 REDDITO COMPLESSIVO                                                   --            
  RN026002 IMPOSTA NETTA                                                       0,00            
  RN043002 BONUS IRPEF FRUIBILE IN DICHIARAZIONE                                 --            
  RN043003 BONUS IRPEF DA RESTITUIRE                                             --            
  RN045002 IMPOSTA A DEBITO                                                      --            
  RN046001 IMPOSTA A CREDITO                                                     --            
  RV002002 ADDIZIONALE REGIONALE ALL'IRPEF DOVUTA                                --            
  RV010002 ADDIZIONALE COMUNALE ALL'IRPEF DOVUTA                                 --            
--------------------------------------------------------------------------------------         
                                                                                               
Comunicazione di avvenuto ricevimento prodotta il 28/09/2015                                   
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Riservato alla Poste italiane Spa
N. Protocollo

Data di presentazione UNI
COGNOME NOME

Periodo d'imposta 2015 CODICE FISCALE

Modalità
del trattamento

Titolare
del trattamento

Responsabili
del trattamento

Diritti
dell'interessato

Consenso

C
O

N
FO

R
M

E
 A

L 
P

R
O

V
V

E
D

IM
E

N
TO

 A
G

E
N

ZI
A

 D
E

LL
E

 E
N

TR
A

TE
 D

E
L 

29
/0

1/
20

16
 E

 D
E

L 
31

/0
3/

20
16

 - 
IT

W
or

ki
ng

 S
.r.

l. 
   

 w
w

w
.it

w
or

ki
ng

.it

Informativa sul trattamento dei dati personali ai sensi dell'art. 13 del D.Lgs. n. 196 del 30 giugno 2003 in materia di protezione dei dati

Con questa informativa l'Agenzia delle Entrate spiega come utilizza i dati raccolti e quali sono i diritti riconosciuti all'interessato. Infatti, il d.lgs.
n.196/2003, "Codice in materia di protezione dei dati personali", prevede un sistema di garanzie a tutela dei trattamenti che vengono effet-

Finalità
del trattamento riscossione delle imposte.

I dati forniti con questo modello verranno trattati dall'Agenzia delle Entrate esclusivamente per le finalità di liquidazione, accertamento e

I dati acquisiti potranno essere comunicati a soggetti pubblici o privati solo nei casi previsti dalle disposizioni del Codice in materia di prote-
zione dei dati personali (art. 19 del d.lgs. n. 196 del 2003). Potranno, inoltre, essere pubblicati con le modalità previste dal combinato di-
sposto degli artt. 69 del D.P.R. n. 600 del 29 settembre 1973, così come modificato dalla legge n. 133 del 6 agosto 2008 e 66-bis del D.P.R.
n. 633 del 26 ottobre 1972.
I dati indicati nella presente dichiarazione possono essere trattati anche per l'applicazione dello strumento del c.d. redditometro, compresi i
dati relativi alla composizione del nucleo familiare. I dati trattati ai fini dell'applicazione del redditometro non vengono comunicati a soggetti

zie postali, associazioni di categoria, professionisti) che tratteranno i dati esclusivamente per le finalità di trasmissione del modello all'Agen-

Tali diritti possono essere esercitati mediante richiesta rivolta a:

Il modello può essere consegnato a soggetti intermediari individuati dalla legge (centri di assistenza fiscale, sostituti d'imposta, banche, agen-

assumono la qualifica di "titolare del trattamento dei dati personali" quando i dati entrano nella loro disponibilità e sotto il loro diretto controllo.
L'Agenzia delle Entrate e gli intermediari, quest'ultimi per la sola attività di trasmissione, secondo quanto previsto dal d.lgs. n. 196/2003,

Gli intermediari, ove si avvalgano della facoltà di nominare dei responsabili, devono renderne noti i dati identificativi agli interessati.
Presso l'Agenzia delle Entrate è disponibile l'elenco completo dei responsabili.
Tributaria.

Il titolare del trattamento può avvalersi di soggetti nominati "Responsabili". In particolare, l'Agenzia delle Entrate si avvale, come responsabile
esterno del trattamento dei dati, della Sogei S.p.a., partner tecnologico cui è affidata la gestione del sistema informativo dell'Anagrafe

dichiarazione e/o comunicazione l'interessato (art. 7 del d.lgs. n. 196 del 2003) può accedere ai propri dati personali per verificarne l'utiliz-
Fatte salve le modalità, già previste dalla normativa di settore, per le comunicazioni di variazione dati e per l'integrazione dei modelli di

zo o, eventualmente, per correggerli, aggiornarli nei limiti previsti dalla legge, oppure per cancellarli o opporsi al loro trattamento, se trattati
in violazione di legge.

La presente informativa viene data in generale per tutti i titolari del trattamento sopra indicati.

dichiarazione e con la firma apposta per la scelta dell'otto per mille dell'Irpef, del cinque per mille e del due per mille dell'Irpef.
mille e del due per mille dell'Irpef, il consenso per il trattamento da parte degli intermediari viene acquisito attraverso la sottoscrizione della
sensibili, relativi a particolari oneri deducibili o per i quali è riconosciuta la detrazione d'imposta, alla scelta dell'otto per mille, del cinque per
dati cosiddetti comuni (codice fiscale, redditi etc.) in quanto il loro trattamento è previsto per legge. Per quanto riguarda invece i dati cosiddetti
intermediari che trasmettono la dichiarazione all'Agenzia delle Entrate non devono acquisire il consenso degli interessati per il trattamento dei
L'Agenzia delle Entrate, in quanto soggetto pubblico, non deve acquisire il consenso degli interessati per trattare i loro dati personali. Anche gli

Conferimento dei

L'effettuazione della scelta per la destinazione del due per mille a favore dei partiti politici è facoltativa e viene richiesta ai sensi dell'art. 12 del
la legge 23 dicembre 2014 n. 190.
L'effettuazione della scelta per la destinazione del cinque per mille dell'Irpef è facoltativa e viene richiesta ai sensi dell'art.1, comma 154 del-
gio 1985 n. 222 e delle successive leggi di ratifica delle intese stipulate con le confessioni religiose.
L'effettuazione della scelta per la destinazione dell'otto per mille dell'Irpef è facoltativa e viene richiesta ai sensi dell'art. 47 della legge 20 mag-
dall'Agenzia delle Entrate informazioni e aggiornamenti su scadenze, novità, adempimenti e servizi offerti.
L'indicazione del numero di telefono o cellulare, del fax e dell'indirizzo di posta elettronica è facoltativa e consente di ricevere gratuitamente
L'indicazione di dati non veritieri può far incorrere in sanzioni amministrative o, in alcuni casi, penali.
I dati richiesti devono essere forniti obbligatoriamente per potersi avvalere degli effetti delle disposizioni in materia di dichiarazione dei redditi.

decreto legge 28 dicembre 2013, n. 149, convertito, con modificazioni, dall'art. 1 comma 1, della legge 21 febbraio 2014, n.13.
L'effettuazione della scelta per la destinazione del due per mille a favore delle associazioni culturali è facoltativa e viene richiesta ai sensi del-
l'art. 1, comma 985 della legge 28 dicembre 2015, n. 208.
Tali scelte, secondo il d.lgs. n. 196 del 2003, comportano il conferimento di dati di natura "sensibile".

dal Codice in materia di protezione dei dati personali.

I dati acquisiti verranno trattati con modalità prevalentemente informatizzate e con logiche pienamente rispondenti alle finalità da perseguire,
anche mediante verifiche con altri dati in possesso dell'Agenzia delle Entrate o di altri soggetti, nel rispetto delle misure di sicurezza previste

personali

tuati sui dati personali.

esterni e la loro titolarità spetta esclusivamente all'Agenzia delle Entrate. Sul sito dell'Agenzia delle Entrate è consultabile l'informativa com-
pleta sul trattamento dei dati personali in relazione al redditometro.

dati

Anche l'inserimento delle spese sanitarie tra gli oneri deducibili o per i quali è riconosciuta la detrazione d'imposta, è facoltativo e richiede il
conferimento di dati sensibili.

zia delle Entrate.

Agenzia delle Entrate - Via Cristoforo Colombo 426 c/d - 00145 Roma.

MONICA            LEONE               
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Codice fiscale (*)

TIPO DI DICHIA- Dichiarazione
Quadro QuadroQuadroRAZIONE Studi di

Redditi Iva
Correttiva integrativaParametri integrativa

Ricezione avviso telematico controllo

Dichiarazione
eccezionaliRW ACVO

(art. 2 co. 8-ter,
settore nei termini a favore integrativa

Eventi
DPR 322/98)

Comune (o Stato estero) di nascita

DATI DEL CON-
Provincia (sigla) Data di nascita SessoTRIBUENTE

giorno mese anno (barrare la relativa casella)

M F
Partita IVA (eventuale)

deceduto/a tutelato/a minore

6 7 8
Accettazione Liquidazione Immobili Riservato al liquidatore ovvero al curatore fallimentare

eredità giacente volontaria sequestrati Stato giorno mese anno Periodo d'imposta giorno mese anno

dal
Comune

al
RESIDENZA Provincia (sigla) C.a.p. Codice comune

ANAGRAFICA

Da compilare Tipologia (via, piazza, ecc.) Indirizzosolo se variata Numero civico
dal 1/1/2015
alla data
di presentazione

Frazionedella Data della variazione
dichiarazione

Domicilio
giorno mese anno fiscale Dichiarazione

diverso dalla presentata per
1 2residenza la prima volta

TELEFONO
E INDIRIZZO Telefono CellulareDI POSTA Indirizzo di posta elettronica
ELETTRONI- prefisso numero
CA

ComuneDOMICILIO Provincia (sigla) Codice comune

FISCALE
AL 01/01/2015

ComuneDOMICILIO Provincia (sigla) Codice comune

FISCALE
AL 01/01/2016

Codice fiscale esteroRESIDENTE Stato estero di residenza Codice Stato estero

NAZIONALITA'

ALL'ESTERO
Stato federato, provincia, conteaDA COMPILARE Località di residenza

SE RESIDENTE
ALL'ESTERO
NEL 2015 1 Estera

Indirizzo
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2 Italiana
Codice fiscale (obbligatorio) Codice carica

RISERVATO A CHI
Data carica

PRESENTA LA giorno mese anno
DICHIARAZIONE
PER ALTRI Cognome Nome Sesso

(barrare la relativa casella)

M
EREDE,

F
Data di nascita Comune (o Stato estero) di nascitaCURATORE Provincia (sigla)

giorno mese annoFALLIMENTARE
o DELL'EREDITA',
ecc.

Comune (o Stato estero)(vedere istruzioni) Provincia (sigla) C.a.p.
RESIDENZA ANAGRAFICA
(O SE DIVERSO)
DOMICILIO FISCALE

Frazione, via e numero civico / Indirizzo esteroRappresentante Telefono
residente all'estero prefisso numero

Data di inizio procedura Procedura non Codice fiscale società o ente dichiaranteData di fine procedura
giorno mese anno ancora terminata giorno mese anno

CANONE RAI
IMPRESE

Tipologia apparecchio (Riservata ai contribuenti che esercitano attività d'impresa)

IMPEGNO ALLA

Codice fiscale dell'incaricato
PRESENTAZIONE
TELEMATICA
Riservato
all'incaricato

Soggetto che ha predisposto la dichiarazione automatizzato dichiarazione Ricezione altre comunicazioni telematiche

giorno mese anno
Data dell'impegno FIRMA DELL'INCARICATO

VISTO DI

Codice fiscale del responsabile del C.A.F. Codice fiscale del C.A.F.

CONFORMITÀ

Riservato al C.A.F.
o al professionista

Codice fiscale del professionista FIRMA DEL RESPONSABILE DEL C.A.F. o DEL PROFESSIONISTA
Si rilascia il visto di conformità
ai sensi dell'art. 35 del D.Lgs. n. 241/1997

CERTIFICAZIONE
TRIBUTARIA Codice fiscale del professionista
Riservato
al professionista

Codice fiscale o partita IVA del soggetto diverso dal certificatore che ha predisposto
la dichiarazione e tenuto le scritture contabili

FIRMA DEL PROFESSIONISTA
Si attesta la certificazione ai sensi dell'art. 36 del D.Lgs. n. 241/1997

(*) Da compilare per i soli modelli predisposti su fogli singoli, ovvero su moduli meccanografici a striscia continua.

Visto di conformità rilasciato ai sensi dell'art. 35 del D.Lgs. n. 241/1997 relativo a Redditi/IVA

Non residenti
"Schumacker"

Dichiarazione
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Codice fiscale (*)
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FIRMA DELLA
FamiliariDICHIARAZIONE

RA RBa carico RC RP RN RV CR RX CS RH RL RM RR RT RE RF RG RD RS RQ CEIl contribuente dichiara di LM
aver compilato e allegato
i seguenti quadri (barrare

TR RU
le caselle che interessa-

FC N.moduli IVAno).

Invio altre comunicazioni
automatizzato dichiarazione all'intermediario

In caso di dichiarazione

telematiche all'intermediario
integrativa, al posto della
barratura inserire gli

CON LA FIRMA SI ESPRIME ANCHECodice FIRMA del CONTRIBUENTE (o di chi presenta la dichiarazione per altri)
IL CONSENSO AL TRATTAMENTO
DEI DATI SENSIBILI EVENTUALMENTESituazioni particolari
INDICATI NELLA DICHIARAZIONE

appositi codici.
Invio avviso telematico controllo

(*) Da compilare per i soli modelli predisposti su fogli singoli, ovvero su moduli meccanografici a striscia continua.
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PERIODO D'IMPOSTA 2015
CODICE FISCALE

REDDITI

QUADRO RN - Determinazione dell'IRPEF
QUADRO RV - Addizionale regionale e comunale all'IRPEF
QUADRO CS - Contributo di solidarietà

Reddito di riferimentoQUADRO RN Credito per fondi comuni Perdite compensabili
REDDITO

Reddito minimo da partecipa-
per agevolazioni fiscali

5
Credito art. 3 d.lgs.147/2015RN1 con crediti di colonna 2

IRPEF
zione in società non operative

COMPLESSIVO 1 2 3,00 4,00 ,00 ,00 ,00
RN2 Deduzione per abitazione principale ,00
RN3 Oneri deducibili ,00
RN4 REDDITO IMPONIBILE (indicare zero se il risultato è negativo) ,00
RN5 IMPOSTA LORDA ,00

Detrazione Detrazione
Detrazioni per

Ulteriore detrazione Detrazione
per coniuge a carico per figli a caricoRN6 per figli a carico per altri familiari a carico

familiari a carico 1 2 3,00 4,00 ,00 ,00
Detrazione per redditi Detrazione per redditi

Detrazioni
Detrazione per redditi assimilati

RN7 di lavoro dipendente di pensione a quelli di lavoro dipendente e altri redditi
lavoro 1 2,00 3 4,00 ,00

RN8 TOTALE DETRAZIONI PER CARICHI DI FAMIGLIA E LAVORO ,00
Detrazione canoni di Credito residuo da riportareTotale detrazione

RN12
Detrazione utilizzataal rigo RN31 col. 2locazione e affitto terreni 1 2(Sez. V del quadro RP) 3,00 ,00 ,00

Detrazione oneri (19% di RP15 col. 4)
RN13

(26% di RP15 col.5)
Sez. I quadro RP 1 2,00 ,00
Detrazione spese (41% di RP48 col. 1) (36% di RP48 col. 2) (50% di RP48 col. 3)

RN14
(65% di RP48 col. 4)

Sez.III-A 1 2quadro RP 3,00 4,00 ,00 ,00
RN15 Detrazione spese Sez. III-C quadro RP (50% di RP57 col. 7) ,00
RN16 1Detrazione oneri Sez. IV quadro RP (55% di RP65) 2,00 (65% di RP66) ,00
RN17 Detrazione oneri Sez. VI quadro RP ,00

RN47, col. 8, Mod. Unico 2015 Detrazione utilizzataResiduo detrazioneRN20 1Start-up UNICO 2015 2,00 ,00
Detrazione RP80 col. 7

,00

Detrazione utilizzata
investimenti start upRN21 1

5

(Sez. VI del quadro RP) 2,00

Negoziazione e Arbitrato

,00
RN22 TOTALE DETRAZIONI D'IMPOSTA ,00
RN23 Detrazione spese sanitarie per determinate patologie ,00

Reintegro anticipazioniRiacquisto prima casaCrediti d'imposta Incremento occupazione
RN24 fondi pensioni Mediazioni

che generano residui 1 2 3,00 4,00 ,00 ,00
RN25 TOTALE ALTRE DETRAZIONI E CREDITI D'IMPOSTA (somma dei righi RN23 e RN24) ,00
RN26 IMPOSTA NETTA (RN5 - RN22 - RN25; indicare zero se il risultato è negativo) 1 2di cui sospesa ,00 ,00
RN27 Credito d'imposta per altri immobili - Sisma Abruzzo ,00
RN28 Credito d'imposta per abitazione principale - Sisma Abruzzo ,00

Crediti d'imposta per redditi prodotti all'estero
RN29 1(di cui derivanti da imposte figurative 2,00 ) ,00

Credito imposta cultura
Importo rata 2015 Totale credito Credito utilizzato

RN30 1 2 3,00 ,00 ,00
RN31 Crediti residui per detrazioni incapienti 1(di cui ulteriore detrazione per figli 2,00 ) ,00
RN32 1Crediti d'imposta Fondi comuni 2,00 Altri crediti d'imposta ,00

di cui ritenute sospese di cui altre ritenute subite 4di cui ritenute art. 5 non utilizzate
RN33 RITENUTE TOTALI 1 2 3,00 ,00 ,00 ,00
RN34 DIFFERENZA (se tale importo è negativo indicare l'importo preceduto dal segno meno) ,00
RN35 Crediti d'imposta per le imprese e i lavoratori autonomi ,00
RN36 ECCEDENZA D'IMPOSTA RISULTANTE DALLA PRECEDENTE DICHIARAZIONE di cui credito 1 2,00Quadro I 730/2015 ,00
RN37 ECCEDENZA D'IMPOSTA RISULTANTE DALLA PRECEDENTE DICHIARAZIONE COMPENSATA NEL MOD. F24 ,00

di cui recuperodi cui acconti sospesi di cui fuoriusciti regime di cui credito riversatodi cui acconti ceduti 6
imposta sostitutivaRN38 ACCONTI di vantaggio da atti di recupero

1 2 3,00 4,00 5,00 ,00 ,00 ,00
RN39 1Restituzione bonus Bonus incapienti 2,00 Bonus famiglia ,00

Decadenza Start-up di cui interessi su detrazione fruita Detrazione fruita Eccedenze di detrazione
RN40 Recupero detrazione 1 2 3,00 ,00 ,00
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Residuo detrazione RN47, col. 7, Mod. Unico 2015 Detrazione utilizzata
Start-up UNICO 2014RN19 1 2,00 ,00
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Codice fiscale

Ulteriore detrazione per figli
RN41

Detrazione canoni locazione
Importi rimborsati dal sostituto per detrazioni incapienti 1 2,00 ,00
Irpef da trattenere o 730/2016

o da rimborsare Credito compensatoTrattenuto dal sostituto
RN42

Rimborsato
risultante da 730/2016

Rimborsato da UNICO 2016con Mod F24
1 2

o UNICO 2016 ,00 3,00 4,00 ,00
Bonus fruibileBonus spettante

RN43
Bonus da restituire

BONUS IRPEF in dichiarazione
1 2,00 3,00 ,00

RN45Determinazione IMPOSTA A DEBITO 1di cui exit-tax rateizzata (Quadro TR) 2,00
dell'imposta

,00
RN46 IMPOSTA A CREDITO ,00

Residui 1Start up UPF 2014 RN19 2,00 Start up UPF 2015 RN20 3,00 Start up UPF 2016 RN21
detrazioni,

,00
6Spese sanitarie RN23 11,00crediti d'imposta Casa RN24, col. 1 12,00 Occup. RN24, col. 2 ,00

e deduzioni RN47 13Fondi Pensione RN24, col. 3 14,00 Mediazioni RN24, col. 4 15,00 Arbitrato RN24, col. 5
21Sisma Abruzzo RN28 26,00 Cultura RN30, col. 1 31,00 Deduz. start up UPF 2014 ,00
32Deduz. start up UPF 2015 33,00 Deduz. start up UPF 2016 ,00

Altri dati Abitazione principaleRN50 1soggetta a IMU 2,00 Fondiari non imponibili
3,00 di cui immobili all'estero ,00

Acconto 2016 Casi particolari Reddito complessivo
RN61

Imposta netta
Ricalcolo reddito

Differenza
1 2 3,00 4,00 ,00

RN62 Acconto dovuto 1Primo acconto 2,00 Secondo o unico acconto ,00

QUADRO RV RV1 REDDITO IMPONIBILEADDIZIONALE
REGIONALE E ,00

RV2COMUNALE ADDIZIONALE REGIONALE ALL'IRPEF DOVUTA 1Casi particolari addizionale regionale 2

ALL'IRPEF
,00

ADDIZIONALE REGIONALE ALL'IRPEF TRATTENUTA O VERSATA 3

RV3 1(di cui altre trattenuteSezione I ,00 ) 2(di cui sospesa ,00 ) ,00
Addizionale ECCEDENZA DI ADDIZIONALE REGIONALE ALL'IRPEF RISULTANTE Cod. Regione 3

RV4
di cui credito da Quadro I 730/2015

regionale
DALLA PRECEDENTE DICHIARAZIONE (RX2 col. 4 Mod. UNICO 2015) 1 2

all'IRPEF ,00 ,00
RV5 ECCEDENZA DI ADDIZIONALE REGIONALE ALL'IRPEF RISULTANTE DALLA PRECEDENTE DICHIARAZIONE COMPENSATA NEL MOD. F24 ,00

Addizionale regionale Irpef
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730/2016
da trattenere o da rimborsareRV6 Trattenuto dal sostituto Credito compensato con Mod F24
risultante da 730/2016

Rimborsato Rimborsato da UNICO 2016
1o UNICO 2016 2,00 3,00 4,00 ,00

RV7 ADDIZIONALE REGIONALE ALL'IRPEF A DEBITO ,00
RV8 ADDIZIONALE REGIONALE ALL'IRPEF A CREDITO ,00
RV9 ALIQUOTA DELL'ADDIZIONALE COMUNALE DELIBERATA DAL COMUNESezione II-A

1Aliquote per scaglioni 2

Addizionale RV10 ADDIZIONALE COMUNALE ALL'IRPEF DOVUTA 1Agevolazioni 2

comunale
,00

ADDIZIONALE COMUNALE ALL'IRPEF TRATTENUTA O VERSATA
all'IRPEF

RV11 1RC e RL 2,00 730/2015 3,00 F24 ,00
4altre trattenute ,00 5(di cui sospesa 6,00 ) ,00

ECCEDENZA DI ADDIZIONALE COMUNALE ALL'IRPEF RISULTANTE Cod. Comune 3

RV12
di cui credito da Quadro I 730/2015

DALLA PRECEDENTE DICHIARAZIONE (RX3 col. 4 Mod. UNICO 2015) 1 2 ,00 ,00
RV13 ECCEDENZA DI ADDIZIONALE COMUNALE ALL'IRPEF RISULTANTE DALLA PRECEDENTE DICHIARAZIONE COMPENSATA NEL MOD. F24 ,00

Addizionale comunale Irpef 730/2016
da trattenere o da rimborsareRV14 Trattenuto dal sostituto Credito compensato con Mod F24 Rimborsato
risultante da 730/2016

Rimborsato da UNICO 2016
1o UNICO 2016 2,00 3,00 4,00 ,00

RV15 ADDIZIONALE COMUNALE ALL'IRPEF A DEBITO ,00
RV16 ADDIZIONALE COMUNALE ALL'IRPEF A CREDITO ,00

Sezione II-B
AliquoteAcconto addiziona- Agevolazioni

Addizionale comunale 2016
Imponibile

Importo trattenuto o versato
Aliquotaper scaglioni Acconto dovuto

le comunale trattenuta dal datore di lavoro Acconto da versare(per dichiarazione integrativa)

all'IRPEF 2016 RV17 1 2 3 4 5,00 6 7,00 8,00 ,00 ,00

QUADRO CS Contributo trattenuto Reddito Reddito al netto
Reddito complessivoCONTRIBUTO dal sostituto complessivo lordo del contributo pensioni Base imponibile

(rigo RN1 col. 5) (rigo RC15 col. 2)
DI Base imponibile (colonna 1 + colonna 2)

CS1
(RC15 col. 1) contributo

SOLIDARIETA' contributo di solidarietà 1 2 3,00 4,00 5,00 ,00 ,00
Contributo trattenuto dal sostitutoContributo dovuto Contributo sospeso(rigo RC15 col. 2)

1
Determinazione contributo

2,00CS2
3,00 ,00

di solidarietà Contributo trattenuto
con il mod. 730/2016 Contributo a debito Contributo a credito

4 5,00 6,00 ,00

,00

36 ,00Restituzione somme RP33

                                                            
LNEMNC81B68E801Y  

                          

                                                    

                                       
                          

             
                              
                              
                              
                              
                    

                                 

                                        
                          

             
              

                                       

                            
             

  
  

  
  
  
  
  
  

  
  

  
  

  
  

  
  

  
  

  
  

  
  

  
  

  
  

  
  

  
  

                                                    
             
             

       
              

                                       
                                       

                              
             

                                                    
             
             

                                                        

                                                  

                              

                              

          

UT_Segreteria
Evidenziato



,00

PERIODO D'IMPOSTA 2015
CODICE FISCALE

REDDITI
QUADRO RP - Oneri e spese

Mod. N.

QUADRO RP
Spese patologie esenti Spese sanitarie comprensive

RP1 Spese sanitarie sostenute da familiari di franchigia euro 129,11

ONERI
1 2,00 ,00

E SPESE RP2 Spese sanitarie per familiari non a carico affetti da patologie esenti ,00

Sezione I RP3 Spese sanitarie per persone con disabilità ,00
Spese per le quali RP4 Spese veicoli per persone con disabilità 1 2
spetta la detrazione ,00
d'imposta del 19% RP5 Spese per l'acquisto di cani guida 1 2 ,00

RP6 Spese sanitarie rateizzate in precedenza 1

Le spese mediche
2 ,00

vanno indicate RP7 Interessi mutui ipotecari acquisto abitazione principaleinteramente senza ,00
sottrarre la RP8 Altre spese

e del 26%

1 2Codice spesa ,00
RP9 Altre spese 1 2Codice spesa ,00
RP10 Altre spese 1 2Codice spesa ,00
RP11 Altre spese 1 2Codice spesa ,00
RP12 Altre spese 1 2Codice spesa ,00
RP13 Altre spese 1 2Codice spesa ,00
RP14 Altre spese 1 2Codice spesa ,00

Rateizzazioni spese
RP15

Con casella 1 barrata indicare importo rata,TOTALE SPESE SU CUI
Altre spese con Totale spese con detrazione Totale spese

righi RP1, RP2 e RP3 o somma RP1 col. 2, RP2 e RP3 detrazione 19%
DETERMINARE

al 19% (col.2 + col.3) con detrazione 26%
1 2

LA DETRAZIONE
3,00 4 5,00 ,00 ,00

RP21Sezione II Contributi previdenziali ed assistenziali ,00

Spese e oneri
per i quali

Codice fiscale del coniuge

spetta

RP22 Assegno al coniuge 1 2

la deduzione

,00
RP23 Contributi per addetti ai servizi domestici e familiari
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dal reddito

,00

complessivo
RP24 Erogazioni liberali a favore di istituzioni religiose ,00
RP25 Spese mediche e di assistenza per persone con disabilità ,00
RP26 Altri oneri e spese deducibili 1 2

Codice ,00

CONTRIBUTI PER PREVIDENZA COMPLEMENTARE

Dedotti dal sostituto Non dedotti dal sostituto

RP27 Deducibilità ordinaria 1 2,00 ,00
RP28 Lavoratori di prima occupazione ,00 ,00
RP29 Fondi in squilibrio finanziario ,00 ,00
RP30 Familiari a carico ,00 ,00

RP31
Dedotti dal sostituto

Fondo pensione negoziale dipendenti pubblici
Quota TFR Non dedotti dal sostituto

1 2 3,00 ,00 ,00

Spese per acquisto o costruzioneRP32
Spesa acquisto/costruzione Interessi Totale importo deducibile

di abitazioni date in locazione 2 3 4,00 ,00 ,00

Codice fiscale Importo residuo UPF 2015 Importo residuo UPF 2014
RP34 investimento

1

4 5,00 ,00
RP39 TOTALE ONERI E SPESE DEDUCIBILI ,00

Sezione III A Situazioni particolari2006 e 2012

Spese per interven-
Numero rate

(antisismico dal

ti di recupero del
Anno 2013 al 2015) Ridetermina-

Codice fiscale Interventi N. d'ordine
Codice 5Anno 10

patrimonio edilizio

Importo ratazione rateparticolari immobile
1

(detrazione d'impo-

2 3RP41 4 5 6 7 8 8 10

sta

11,00

o41%, del 50%
RP42

del 65% )

,00
RP43 ,00
RP44 ,00
RP45 ,00
RP46 ,00
RP47 ,00

Righi col. 2 Righi col. 2 Righi con anno 2013/2015 Righi col. 2
RP48 con codice 1TOTALE RATE con codice 2 o non compilata o col. 2 con codice 3

Detrazione
con codice 4

Detrazione1 Detrazione2 Detrazione3,0041%
4,0036% ,0050% ,0065%

giorno mese anno
1

Data stipula locazione

franchigia di euro
129,11

dei codici spesa
Per l'elenco

consultare
la Tabella nelle
istruzioni

del 36%, del

Somme restituite nell'anno

Quota

Residuo anno precedente Totale
RP33 al soggetto erogatore

1

2 3,00 ,00
Restituzione somme

in start up

Importo
2 ,00

Totale importo UPF 2016
3 ,00

Importo spesa
9 ,00

,00

,00

,00

,00

,00

,00

2

2
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Codice fiscale Mod. N.

Sezione III B N. d'ordine Sez. urb./ comune
Codice comuneimmobile Condominio T/U

RP51
Fogliocatast. Particella Subalterno

Dati catastali 1 2 3 4 5 6 7 /identificativi degli 
8

immobili e altri N. d'ordine Sez. urb./ comune
dati per fruire della Codice comuneimmobile Condominio T/U

RP52
Fogliocatast. Particella

detrazione del 36%
Subalterno

1 2 3 4 5
o del 50% o

6 7 / 8

del 65%
CONDUTTORE (estremi registrazione contratto) DOMANDA ACCATASTAMENTO

N. d'ordine
immobile Codice Ufficio

CondominioRP53 SerieData
Provincia Uff. Agenzia

Numero e sottonumero
Altri dati Ag. Entrate Data Numero Entrate

1 2 3 4 5 / 6 7 8 9

Sezione III C
Spese arredo im- Spesa arredo immobileN. RataRP57mobili ristrutturati Importo rata Spesa arredo immobileN. Rata Importo rata Totale rate
(detraz. 50%) 1 2 3 4,00 5,00 6,00 7,00 ,00
Sezione IV Tipo Anno Periodo Casi Periodo 2008

intervento
Spesa totaleRateazione2013 N. rataparticolari rideterm. rate

Spese per inter-
Importo rata

1 2RP61 3 4 5 6 7 8

venti finalizzati
9,00 ,00

al risparmio ener-RP62 ,00
getico (detrazio-

,00

RP63ne d'imposta del ,00 ,00
55% o 65%) RP64 ,00 ,00

RP65 TOTALE RATE - DETRAZIONE 55% ,00

RP66 TOTALE RATE - DETRAZIONE 65% ,00
Sezione V

RP71 Inquilini di alloggi adibiti ad abitazione principaleDetrazioni per in-
Tipologia N. di giorni Percentuale

quilini con contrat- 1 2 3

to di locazione

RP72 Lavoratori dipendenti che trasferiscono la residenza per motivi di lavoro
N. di giorni Percentuale
1 2

RP73 Detrazione affitto terreni agricoli ai giovani
,00

Sezione VI TipologiaCodice fiscaleInvestimenti Ammontare investimento
RP80 PMI Ammontare detrazioneinvestimento Codice Totale detrazione

Altre detrazioni 1start up 2 3 4 5 6,00 7,00 ,00

RP81 Mantenimento dei cani guida (Barrare la casella)
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RP83
Codice

Altre detrazioni 1 2 ,00
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PERIODO D'IMPOSTA 2015
CODICE FISCALE

REDDITI
QUADRO RS

Mod. N.Prospetti comuni ai quadri
RA, RD, RE, RF, RG, RH, LM e prospetti vari

RS1 1
Quadro di riferimento

RS2Plusvalenze e Importo complessivo da rateizzare ai sensi degli articoli 86, comma 4
1 ,00 2

e 88, comma 2 ,00
sopravvenienze

RS3 Quota costante degli importi di cui al rigo RS2attive
1 ,00 2 ,00

RS4 Importo complessivo da rateizzare ai sensi dell'art. 88, comma 3, lett. b), del Tuir ,00

RS5 Quota costante dell'importo di cui al rigo RS4 ,00

Imputazione Quota di
del reddito Codice fiscale partecipazione
dell'impresa 1

familiare
2

%

RS6
Quota delle ritenuteQuota di reddito Quota reddito esente da ZFU di cui non utilizzate ACEd'acconto

3 4 5 6 7

,00 ,00 ,00 ,00 ,00

1 2

RS7 %

3 4 5 6 7

,00 ,00 ,00 ,00 ,00
Eccedenza 2010

Perdite pregres-
Eccedenza 2011 Eccedenza 2012 Eccedenza 2013 Eccedenza 2014

1
se non compensa-

2 3 4 5

,00te nell'anno ex ,00 ,00 ,00 ,00
contribuenti minimiRS8 Lavoro autonomoe fuoriusciti dal Perdite riportabili

regime di vantag- senza limiti di tempo

gio 6
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,00
Eccedenza 2010 Eccedenza 2011 Eccedenza 2012 Eccedenza 2013 Eccedenza 2014

1 2 3 4 5

,00 ,00 ,00 ,00 ,00

RS9 Impresa Perdite riportabili
senza limiti di tempo

6

,00
Perdite di lavoro
autonomo (art. 36
c. 27, DL 223/2006)
non compensate RS11 PERDITE RIPORTABILI SENZA LIMITI DI TEMPOnell'anno ,00

Eccedenza 2010 Eccedenza 2011Perdite d'impresa Eccedenza 2012 Eccedenza 2013 Eccedenza 2014 Eccedenza 2015
1

non compensate
2 3 4

RS12
5 6

nell'anno ,00 ,00 ,00 ,00 ,00 ,00
2

RS13 PERDITE RIPORTABILI SENZA LIMITI DI TEMPO (di cui relative al presente anno 1 ,00 ) ,00
Utili distribuiti DATI DEL SOGGETTO RESIDENTE E DELL'IMPRESA ESTERA PARTECIPATA
da imprese estere Soggetto

Trasparenzapartecipate Codice fiscale Denominazione dell'impresa estera partecipata non residente
e crediti d'imposta

Utili distribuiti
1 2per le imposte 3 4 5

RS21
pagate all'estero

,00

CREDITI PER LE IMPOSTE PAGATE ALL'ESTERO
Crediti d'imposta

Saldo iniziale Imposta dovuta Sui redditi Sugli utili distribuiti Saldo finale
6 7,00 8,00 9,00 10,00 ,00

1 2 3 4 5 ,00RS22

6 7,00 8,00 9,00 10,00 ,00
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Codice fiscale (*) Mod. N. (*)

Acconto ceduto Codice fiscaleper interruzione Codice Data Importo
del regime 1art. 116 del TUIR 2 3

RS23
4

,00

1 2 3

RS24
4

,00
Ammortamento Numero Importo Numero
dei terreni

Importo

RS25 1
Fabbricati strumentali industriali

2 3 4,00 ,00

RS26 Altri fabbricati strumentali ,00 ,00
Spese di
rappresentanza
per le imprese di Spese non deducibili
nuova costituzione RS28D.M. del 9/11/08
art. 1 c. 3 ,00
Perdite istanza
rimborso da IRAP Perdite 2010 Perdite 2011

1 2,00 ,00
RS29 Impresa

Perdite riportabili
senza limiti di tempo

3 ,00
Prezzi
di trasferimento

RS32 Possesso Componenti positividocumentazione Componenti negativi
1 2 3,00 ,00

Consorzi di Codice fiscale
imprese RS33

Ritenute
1 2 ,00

Estremi
identificativi Codice fiscale Codice di identificazione fiscale estero
rapporti

1
finanziari

2

RS35 Tipo
Denominazione operatore finanziario di rapporto
3 4
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Deduzione Patrimonio netto 2015 Riduzioni
per capitale

Differenza Rendimento
1investito 2,00 3,00 4,00

proprio (ACE) 4,5% ,00

Codice fiscale Rendimento attribuito Eccedenza riportata Rendimenti totali
5 6 7,00 8

RS37 ,00 ,00
Reddito d'impresa Totale Rendimento nozionale

Rendimento ceduto di spettanza dell'imprenditore società partecipate/imprenditore
9 10,00 11,00 ,00

Rendimento nozionale Rendimento imprenditore Eccedenza trasformata
società partecipate utilizzato in credito IRAP Eccedenza riportabile

12 13,00 14,00 15,00 ,00

Elementi conoscitivi
Conferimenti art. 10, co. 2Interpello Conferimenti col. 2 sterilizzati Corrispettivi art. 10, co. 3, lett. a) Corrispettivi col. 4 sterilizzati

RS38 1 2 3,00 4,00 5,00 ,00

Corrispettivi art. 10, co. 3, lett. b) Corrispettivi col. 6 sterilizzati Incrementi art. 10, co. 3, lett. e) Incrementi col. 8 sterilizzati
6 7,00 8,00 9,00 ,00

Ritenute regime
RS40di vantaggio

Ritenute

Casi particolari ,00
Intestazione abbonamento

Canone Rai
Numero abbonamento

1 2

Comune Codice Comune
3

Provincia (sigla)
4

RS41
5

Frazione, via e numero civico C.a.p.
6 7

Categoria Data versamento
giorno mese anno8 9

1 2

3 4 5

RS42
6 7

8 giorno mese9 anno
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Codice fiscale (*) Mod. N. (*)

Prospetto dei Valore di bilancio Valore fiscale
crediti

Ammontare complessivo delle svalutazioni dirette e degli accantonamenti
1 2

RS48 risultanti al termine dell'esercizio precedente ,00 ,00

RS49 Perdite dell'esercizio
,00 ,00

RS50 Differenza
,00 ,00

RS51 Svalutazioni e accantonamenti dell'esercizio
,00 ,00

Ammontare complessivo delle svalutazioni dirette e degli accantonamentiRS52 risultanti a fine esercizio ,00 ,00

RS53 Valore dei crediti risultanti in bilancio
,00 ,00

Dati di bilancio RS97 Immobilizzazioni immateriali ,00

RS98 Immobilizzazioni materiali 1
Fondo ammortamento beni materiali

2,00 ,00
RS99 Immobilizzazioni finanziarie ,00
RS100 Rimanenze di materie prime, sussidarie e di consumo, in corso di lavorazione, prodotti finiti ,00
RS101 Crediti verso clienti compresi nell'attivo circolante ,00
RS102 Altri crediti compresi nell'attivo circolante ,00
RS103 Attività finanziarie che non costituiscono immobilizzazioni ,00
RS104 Disponibilità liquide ,00
RS105 Ratei e risconti attivi ,00
RS106 Totale attivo ,00
RS107 Patrimonio netto 1 2Saldo iniziale ,00 ,00
RS108 Fondi per rischi e oneri ,00
RS109 Trattamento di fine rapporto di lavoro subordinato ,00
RS110 Debiti verso banche e altri finanziatori esigibili entro l'esercizio successivo
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,00
RS111 Debiti verso banche e altri finanziatori esigibili oltre l'esercizio successivo ,00
RS112 Debiti verso fornitori ,00
RS113 Altri debiti ,00
RS114 Ratei e risconti passivi ,00
RS115 Totale passivo ,00
RS116 Ricavi delle vendite ,00
RS117 Altri oneri di produzione e vendita 1(di cui per lavoro dipendente 2,00 ) ,00

N. atti diMinusvalenze e Minusvalenzedisposizione
differenze nega-RS118 1
tive

2 ,00
N. atti di N. atti di

Minusvalenze / Azionidisposizione disposizione Minusvalenze/Altri titoli
RS119

Dividendi
1 2 3 4,00 5,00 ,00

Variazione dei cri-
teri di valutazione RS120
Conservazione
dei documenti RS140rilevanti ai fini
tributari
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Codice fiscale (*) Mod. N. (*)

Errori
contabili Data inizio periodo d'imposta Data  fine periodo d'imposta

RS201 Codice fiscalegiorno mese anno1 giorno mese anno2
3

Quadro Modulo RigoRS202 Colonna Importo Variato
1 2 3 4 5 ,00

RS203 ,00
RS204 ,00

RS205 ,00

RS206 ,00

RS207 ,00

RS208 ,00

RS209 ,00

RS210 ,00

Data inizio periodo d'imposta Data  fine periodo d'imposta
RS211 giorno mese Codice fiscaleanno1 giorno mese anno2 Errori Contabili

3 4

Quadro ModuloRS212 Rigo Colonna Importo Variato
1 2 3 4 5 ,00

RS213 ,00

RS214 ,00

RS215 ,00

RS216 ,00

RS217 ,00

RS218 ,00

RS219 ,00

RS220 ,00
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Data inizio periodo d'imposta Data  fine periodo d'imposta
RS221 Codice fiscalegiorno mese anno1 giorno mese anno2 Errori Contabili

3 4

Quadro ModuloRS222 Rigo Colonna Importo Variato
1 2 3 4 5 ,00

RS223 ,00
RS224 ,00
RS225 ,00
RS226 ,00
RS227 ,00

RS228 ,00
RS229 ,00
RS230 ,00

N. periodo N. dipendenti
ZONE FRANCHE Codice ZFU d'imposta Reddito ZFUassunti Reddito esente fruito
URBANE (ZFU) 1 2 3 4 5,00 ,00

RS280 Ammontare Agevolazione utilizzata Differenza
Codice fiscale agevolazione per versamento acconti

Sezione I
(col. 8 - col. 7)

6 7 8

Dati ZFU ,00 9,00 ,00

1 2 3 4 5,00 ,00
RS281

6 7 8,00 9,00 ,00

1 2 3 4 5,00 ,00
RS282

6 7 8,00 9,00 ,00

1 2 3 4 5,00 ,00RS283

6 7 8,00 9,00 ,00

Reddito esente/Quadro RF Reddito esente/Quadro RG Reddito esente/Quadro RH Totale reddito esente fruito Totale agevolazione
1 2,00 3,00 4,00 5

RS284 ,00 ,00
Perdite/Quadro RH, Perdite/Quadro RH,

Perdite/Quadro RF Perdite/Quadro RG contababilità ordinaria contababilità semplificata
6 7,00 8,00 9,00 ,00
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Codice fiscale (*) Mod. N. (*)

RS301Sezione II Reddito complessivo ,00
Quadro RN

RS303 Oneri deducibiliRideterminato ,00

RS304 Reddito Imponibile ,00

RS305 Imposta lorda ,00

RS308 Totale detrazioni per carichi famiglia e lavoro ,00

RS322 Totale detrazioni d'imposta ,00

RS325 Totale altre detrazioni e crediti d'imposta ,00

RS326 Imposta netta ,00

RS334 Differenza ,00

RS335 Crediti d'imposta per imprese e lavoratori autonomi ,00
1Start up UPF 2014 RN19 2,00 Start up UPF 2015 RN20 3,00 Start up UPF 2016 RN21 ,00
6Spese sanitarie RN23 11,00 Casa RN24, col. 1 12,00 Occup. RN24, col. 2 ,00
13

RS347 Fondi Pensione RN24, col. 3 14,00 Mediazioni RN24, col. 4 15,00 Arbitrato RN24 col. 5 ,00
21Sisma Abruzzo RN28 26,00 Cultura RN30, col. 1 31,00 Deduz. start up UPF 2014 ,00
32Deduz. start up UPF 2015 33,00 Deduz. start up UPF 2016 36,00 Restituzione somme RP33 ,00

Regime forfetario Codice fiscale Reddito
per gli esercenti 1RS371 2

attività d'impresa, ,00
1RS372arti e professioni -

2 ,00
Obblighi 1RS373 2 ,00
informativi

Esercenti attività d'impresa
RS374 Totale dipendenti n. giornate retribuite
RS375 Mezzi di trasporto /veicoli utilizzati nell'attività numero
RS376 Costi per l'acquisto di materie prime, sussidiarie, semilavorati e merci ,00

RS377 Costo per il godimento di beni di terzi (canoni di leasing, canoni relativi a beni immobili, royalties) ,00

RS378 Spese per l'acquisto carburante per l'autotrazione ,00

Esercenti attività di lavoro autonomo

RS379 Totale dipendenti
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n. giornate retribuite

RS380 Compensi corrisposti a terzi per prestazioni direttamente afferenti l'attività professionale e artistica ,00

RS381 Consumi ,00
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PERIODO D'IMPOSTA 2015
CODICE FISCALE

REDDITI
QUADRO LM

Reddito dei soggetti che aderiscono al regime di vantaggio per l'imprenditoria giovanile
e lavoratori in mobilità (Art. 27, commi 1 e 2, D.L. 6 luglio 2011, n. 98)

Reddito dei contribuenti che fruiscono del regime forfetario (art. 1, commi 54 - 89,
della legge 23 dicembre 2014, n. 190)

SEZIONE I LM1 Codice attività
Regime di
vantaggio Recupero Tremonti-ter
Determinazione LM2 Totale componenti positivi
del reddito

1 2
(di cui ,00 ) ,00

LM3Impresa Rimanenze finali ,00

LM4 Differenza (LM2, col. 2 - LM3) ,00

LM5 Totale componenti negativi ,00

LM6Autonomo Reddito lordo o perdita (LM4 - LM5) ,00

LM7 Contributi previdenziali e assistenziali
1 2,00 ,00

LM8 Reddito netto
Impresa

,00
familiare LM9 Perdite pregresse ,00

LM10 Reddito al netto delle perdite soggetto ad imposta sostitutiva ,00

LM11 Imposta sostitutiva 5% ,00
SEZIONE II Sussistenza requisiti Assenza cause ostative
Regime accesso regime applicazione regime Nuova attività

LM21forfetario (art.1, comma 54) (art.1, comma 57) (art.1, comma 65)
Determinazione 1
del reddito

2 3

Impresa Codice attività Coefficente redditività Recupero Tremonti-terLM22 Componenti positivi Reddito per attività
1 2 % 3(di cui 4,00 ) 5,00 ,00

LM23 1 2 % 3(di cui 4,00 ) 5,00 ,00
LM24 1 2

Autonomo % 3
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(di cui 4,00 ) 5,00 ,00
LM25 1 2 % 3(di cui 4,00 ) 5,00 ,00
LM26 1 2 % 3(di cui 4,00 ) 5

Impresa
,00 ,00

LM27 1familiare 2 % 3(di cui 4,00 ) 5,00 ,00
LM28 1 2 % 3(di cui 4,00 ) 5,00 ,00
LM29 1 2 % 3(di cui 4,00 ) 5,00 ,00
LM30 1 2 % 3(di cui 4,00 ) 5,00 ,00
LM34 Reddito lordo ,00
LM35 Contributi previdenziali e assistenziali 1 2,00 ,00
LM36 Reddito netto ,00
LM37 Perdite pregresse ,00
LM38 Reddito al netto delle perdite soggetto ad imposta sostitutiva ,00
LM39 Imposta sostitutiva 15% ,00

SEZIONE III Riacquisto prima casa Redditi prodotti all'estero Fondi comuni Sisma Abruzzo altri immobili
Determinazione 1 2 3,00 4,00 ,00 ,00
dell'imposta Sisma Abruzzo Reintegro anticipazioni
dovuta abitazione principale fondi pensioneLM40 Mediazioni Negoziazioni e arbitrato

Crediti di imposta 5 6 7,00 8,00 ,00 ,00
11

Cultura Altri crediti d'imposta
9 10,00 ,00 ,00

LM41 Ritenute consorzio ,00
LM42 Differenza ,00
LM43 Eccedenza d'imposta risultante dalla precedente dichiarazione ,00
LM44 Eccedenza d'imposta risultante dalla precedente dichiarazione compensata nel Mod. F24 ,00
LM45 Acconti 1(di cui sospesi 2,00 ) ,00
LM46 Imposta a debito ,00
LM47 Imposta a credito ,00
LM48 Eccedenza di rimanenze di cui al rigo LM3 ,00
LM49 Eccedenza contributi previdenziali e assistenziali di cui al rigo LM7 e LM35 (riportare tale importo nel quadro RP) ,00

SEZIONE IV Eccedenza 2012LM50 Eccedenza 2013 Eccedenza 2014
Perdite

Eccedenza 2015
1 2 3,00 4,00

non compensate
,00 ,00

LM51
2

PERDITE RIPORTABILI SENZA LIMITI DI TEMPO
(di cui relative al presente anno 1 ),00 ,00

1
Commi 91 e 92 L. 208/2015 ,00 2
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Scheda per la scelta della destinazione
dell'8 per mille, del 5 per mille e del 2 per mille dell'IRPEF
Da utilizzare sia in caso di presentazione della dichiarazione che in caso di esonero

CONTRIBUENTE

CODICE FISCALE
(obbligatorio)

COGNOME NOME SESSO(per le donne indicare il cognome da nubile) (M o F)

DATI
ANAGRAFICI

COMUNE (O STATO ESTERO) DI NASCITA PROVINCIA (sigla)

GIORNO          MESE           ANNO

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

PERTANTO POSSONO ESSERE ESPRESSE TUTTE E QUATTRO LE SCELTE.

SCELTA PER LA DESTINAZIONE DELL'OTTO PER MILLE DELL'IRPEF(in caso di scelta FIRMARE in UNO degli spazi 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 SACRA ARCIDIOCESI
ORTODOSSA D'ITALIA ED ESARCATOIN ITALIA ITALIANE(Unione delle Chiese metodiste e Valdesi)

PER L'EUROPA MERIDIONALE

CHIESA APOSTOLICA IN ITALIA UNIONE CRISTIANA EVANGELICA UNIONE BUDDHISTA ITALIANA UNIONE INDUISTA ITALIANA
BATTISTA D'ITALIA

AVVERTENZE
Per esprimere la scelta a favore di una delle istituzioni beneficiarie della quota dell'otto per mille dell'IRPEF, il contribuente deve ap-
porre la propria firma 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 ri-
partizione della quota d'imposta non attribuita è stabilita in proporzione alle scelte espresse. La quota non attribuita spettante
alle Assemblee di Dio in Italia e alla Chiesa Apostolica in Italia è devoluta alla gestione statale.

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

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

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

DATA DI NASCITA

PERIODO D'IMPOSTA 2015
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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 DEL VOLONTARIATO E DELLE ALTRE ORGANIZZAZIONI FINANZIAMENTO DELLA RICERCA SCIENTIFICA E DELLA UNIVERSITA'
NON LUCRATIVE DI UTILITA' SOCIALE, DELLE ASSOCIAZIONI DI PROMOZIONE

SOCIALE E DELLE ASSOCIAZIONI E FONDAZIONI RICONOSCIUTE CHE OPERANO
NEI SETTORI DI CUI ALL'ART. 10, C. 1, LETT A), DEL D.LGS. N. 460 DEL 1997

FIRMA FIRMA . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
Codice fiscale del Codice fiscale del
beneficiario (eventuale) beneficiario (eventuale)

FINANZIAMENTO DELLA RICERCA SANITARIA FINANZIAMENTO A FAVORE DI ORGANISMI PRIVATI DELLE ATTIVITA' DI TUTELA,
PROMOZIONE E VALORIZZAZIONE DEI BENI CULTURALI E PAESAGGISTICI

FIRMA FIRMA . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
Codice fiscale del
beneficiario (eventuale)

SOSTEGNO DELLE ATTIVITA' SOCIALI SVOLTE DAL COMUNE DI RESIDENZA SOSTEGNO ALLE ASSOCIAZIONI SPORTIVE DILETTANTISTICHE RICONOSCIUTE
AI FINI SPORTIVI DAL CONI A NORMA DI LEGGE CHE SVOLGONO

UNA RILEVANTE ATTIVITA' DI INTERESSE SOCIALE

FIRMA FIRMA . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
Codice fiscale del
beneficiario (eventuale)

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

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

PARTITO POLITICO

CODICE FIRMA

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.

Codice fiscale

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

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

Il sottoscritto dichiara, sotto la propria responsabilità,
che non è tenuto né intende avvalersi della facoltà di
presentare la dichiarazione dei redditi.

FIRMA

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

ASSOCIAZIONE CULTURALE

FIRMA

AVVERTENZE Per esprimere la scelta a favore di una delle associazioni culturali destinatarie del due per mille dell'IRPEF, il contribuente
deve apporre la propria firma nel riquadro, indicando il codice fiscale del soggetto beneficiario. La scelta deve essere fatta esclusivamente per una
sola delle associazioni culturali beneficiarie.

 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
Indicare il codice
fiscale del beneficiario
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RISERVATO AI CONTRIBUENTI ESONERATI

Per le modalità di invio della scheda da parte dei soggetti esonerati, vedere il capitolo 3 della parte II delle istruzioni.
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AGENZIA DELLE ENTRATE                                                 UNICO 2016               
                                                                 PERSONE FISICHE               
                                                                                               
                                                                                               
              SERVIZIO TELEMATICO DI PRESENTAZIONE DELLE DICHIARAZIONI                         
                                                                                               
     COMUNICAZIONE DI AVVENUTO RICEVIMENTO (art. 3, comma 10, D.P.R. 322/1998)                 
                                                                                               
                                                                                               
MODELLO DI DICHIARAZIONE    UNICO 2016 PERSONE FISICHE                                         
                                                                                               
DICHIARAZIONE PROTOCOLLO N. 16092117252323911 - 000011  presentata il 21/09/2016               
--------------------------------------------------------------------------------------         
TIPO DI DICHIARAZIONE       Redditi  :  1   IVA: NO                                            
                            Quadro RW: NO   Quadro VO: NO   Quadro AC: NO                      
                            Studi di settore: NO   Parametri: NO                               
                            Dichiarazione correttiva nei termini : NO                          
                            Dichiarazione integrativa a favore: NO                             
                            Dichiarazione integrativa : NO                                     
                            Dichiarazione integrativa art.2, co.8-ter, DPR 322/98: NO          
                            Eventi eccezionali        : NO                                     
--------------------------------------------------------------------------------------         
DATI DEL CONTRIBUENTE       Cognome e nome  : LEONE MONICA                                     
                            Codice fiscale  : LNEMNC81B68E801Y                                 
                            Partita IVA     : 02371060027                                      
--------------------------------------------------------------------------------------         
EREDE, CURATORE             Cognome e nome  : ---                                              
FALLIMENTARE  O             Codice fiscale  : ---                                              
DELL'EREDITA', ETC.         Codice carica   : ---       Data carica    : ---                   
                            Data inizio procedura : ---                                        
                            Data fine procedura   : ---                                        
                            Procedura non ancora terminata: ---                                
                            Codice fiscale societa' o ente dichiarante : ---                   
--------------------------------------------------------------------------------------         
IMPEGNO ALLA PRESENTAZIONE  Codice fiscale dell'incaricato: TSODNL55R52L669K                   
TELEMATICA                  Soggetto che ha predisposto la dichiarazione: 2                    
                            Ricezione avviso telematico controllo automatizzato                
                            dichiarazione: SI                                                  
                            Ricezione altre comunicazioni telematiche: SI                      
                            Data dell'impegno: 10/06/2016                                      
--------------------------------------------------------------------------------------         
VISTO DI CONFORMITA'        Visto di conformità relativo a Redditi/IVA: ---                    
                            Codice fiscale responsabile C.A.F.: ---                            
                            Codice fiscale C.A.F.: ---                                         
                            Codice fiscale professionista     : ---                            
--------------------------------------------------------------------------------------         
CERTIFICAZIONE TRIBUTARIA   Codice fiscale del professionista : ---                            
                            Codice fiscale o partita IVA del soggetto diverso dal              
                            certificatore  che ha predisposto la dichiarazione  e              
                            tenuto le scritture contabili : ---                                
--------------------------------------------------------------------------------------         
FIRMA DELLA DICHIARAZIONE   Quadri dichiarati: RN:1 RP:1 RS:1 LM:1                             
                            Numero di moduli IVA: ---                                          
                            Invio avviso telematico controllo automatizzato                    
                            dichiarazione all'intermediario: SI                                
                            Invio altre comunicazioni telematiche all'intermediario: SI        
--------------------------------------------------------------------------------------         
L'Agenzia delle Entrate provvedera' ad eseguire sul documento presentato                       
i controlli previsti dalla  normativa vigente.                                                 
                                                                                               
Comunicazione di avvenuto ricevimento prodotta il 21/09/2016                                   
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                                                                 PERSONE FISICHE               
                                                                                               
                                                                                               
                                                                                               
              SERVIZIO TELEMATICO DI PRESENTAZIONE DELLE DICHIARAZIONI                         
                                                                                               
     COMUNICAZIONE DI AVVENUTO RICEVIMENTO (art. 3, comma 10, D.P.R. 322/1998)                 
                                                                                               
                                                                                               
MODELLO DI DICHIARAZIONE    UNICO 2016 PERSONE FISICHE                                         
                                                                                               
DICHIARAZIONE PROTOCOLLO N. 16092117252323911 - 000011  presentata il 21/09/2016               
--------------------------------------------------------------------------------------         
DATI DEL CONTRIBUENTE       Cognome e nome  : LEONE MONICA                                     
                            Codice fiscale  : LNEMNC81B68E801Y                                 
--------------------------------------------------------------------------------------         
                             DATI CONTABILI PRINCIPALI                                         
                                                                                               
Periodo di imposta: 01/01/2015 - 31/12/2015                                                    
                                                                                               
Scelta per la destinazione dell'otto per mille dell'IRPEF                                      
  NON ESPRESSA                                                                                 
                                                                                               
Scelta per la destinazione del cinque per mille dell'IRPEF                                     
  NON ESPRESSA                                                                                 
                                                                                               
Scelta per la destinazione del due per mille dell'IRPEF - Partito politico                     
  NON ESPRESSA                                                                                 
                                                                                               
Scelta per la destinazione del due per mille dell'IRPEF - Associazione culturale               
  NON ESPRESSA                                                                                 
                                                                                               
                                                                                               
Dati significativi:                                                                            
                                                                                               
- Redditi                                                                                      
  Quadri compilati  : RN RP RS LM                                                              
  LM006001 REDDITO O PERDITA REGIME MINIMI                                23.423,00            
  LM011001 IMPOSTA SOSTITUTIVA                                             1.054,00            
  RN001005 REDDITO COMPLESSIVO                                                   --            
  RN026002 IMPOSTA NETTA                                                       0,00            
  RN043002 BONUS IRPEF FRUIBILE IN DICHIARAZIONE                                 --            
  RN043003 BONUS IRPEF DA RESTITUIRE                                             --            
  RN045002 IMPOSTA A DEBITO                                                      --            
  RN046001 IMPOSTA A CREDITO                                                     --            
  RV002002 ADDIZIONALE REGIONALE ALL'IRPEF DOVUTA                                --            
  RV010002 ADDIZIONALE COMUNALE ALL'IRPEF DOVUTA                                 --            
--------------------------------------------------------------------------------------         
                                                                                               
Comunicazione di avvenuto ricevimento prodotta il 21/09/2016                                   
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