Avznzis )
~ = S T pyntrate i 2
,'é\___-_‘.ﬂ J_K \1j Bg/ "DF (‘.‘ﬁi’?’
Redditi 2024 —
0 Mod. N. [0 1]

DATA CAFICA EREDE

CONTRIBUENTE oewwane [X] gotes,.. [] Squiiec™ (] o 1) [== = | =

CODICE FISCALE DEL CONTRIBUENTE (obbligatorio) Soggetto fiscalmente 730 Integratve 730 senza Situazlonl  copig ALE (rappresentante o tutora o erade)
acaricod alil  (vedans istruzioni) sostituto narl.lm an
1 1 | 1
- L o - | 11

if i il =
DATI DEL DME [por le donna indicare il cognome bile) NOME SESSD (Mo F)

CONTRIBUENTE pI BERNARDO FRANCESCO CIRO M

DATA DI NASCITA COMUNE (o Stato astaro) DI NASCITA PROVINCIA (sigla) | TUTELATGR
MESE | ANN nmmsamma MINORE  DECEOUTON

GAP

RESIDENZA

. PROVINGIA (i [sbgla',l
ANAGRAFICA
Da compilare TIPOLOGIA (Via, plazza, ecc)  |NDIRIZZO NUM, CIVICO
solo se variata -
dal 1/1/2024 alla data

di presentazions FRAZIONE DATA DELLA VAHIAZIONE

della dichiarazione %
TELEFONO N CELLULARE =i

TELEFONO E

Dichlaraziona presentata
—_peria-primANota

POSTA - ' 4

ELETTRONICA o = — A 1Ay .

DOMICILIO FISCALE COMUNE 'PROVINCIA (sigla) E COMUNIT i
|

DOMICILIO FISCALE SeliE — "'0“"“0"‘“*9“‘ FUSONECOMDN] [

AL 01/01/2025 |

_FAMILIARI A CARICO

5 F A D

T CODICE FISCALE ttrazion nmea T
100% vetrziane fob
BARRARE LA CASELLA . {li codice del conluge va Indicalo anche se non fiscalmente a carica) e affiaamaento figh 21 anni o pii
C = Coniuge ‘ 1 TTC comee
F1 = Primo figlio
F = Figlio -
_ 3
A =Alro F1 e D
D =Figliocondisabllita
3 NUMERO
| FIGLI IN AFFIDO
| PREADOTTIVO
. A CARICO DEL
— -

D/—\Tl DEL SOST|TUTO D'IMPOSTA CHE EFFETTUERA’ |L CONG UﬂCUO Dichiarazione cangiuntiy: compilare +s0lo nel modello del dichiarante

COGNOME e NOME o DENOMINAZIONE CODICE FISCALE COMUNE
ISTITUTO NAZIONALE DELLA PREVIDENZA SOCIALEB0078750587 . . . | Mmoo
PROV. TIPOLOGIA (Via, plazza, ecc) INDIRIZZO " NUM.CVICO  GAP | DIPsEgNDzE\NTI
SOSTITUTO
FRAZIONE - gESSSS ~ NUMERO DI TELEFONO 7 FAX INDIRIZZG DI POSTA ELETTRONICA S CODICE SEDE

FIRMA DELLA DICHIARAZIONE

N. modelll | i Barrare la casella per richledere di essere Informalo direttamente dal soggettoche | ! -
compitati 2 B presta I'assistenza fiscale dl eventuall comunicazion! dell'Agenzla delle Entrate L _ FIRMA DEL CONTRIBUENTE

Con I'apposizione della firma si esprime anche il consenso al trattamento del datl sensiblll indicati nella dichlarazione

QUADRO A - Reddltl dei terreni

——Rg— ¥

o P - )
o REDDITO TITOLO REDDITO ~ POSSESSO  |® canoNEDI AFFITTO | cas mmml MU ICOUTIVATGRE| PRODUZIONE
ORD. fa [ 3 TPARTICOLARL  (samasy NON DOVUTA|  DIRETTO VEGETALI
o  bowmoas | T T Aemmo | _G[oam_] % | INFEGIMEVINCOLISTICO | | e | (Tl
| { 1
A1 l | | | l
= IS - 00 = = S| PSS S E————— ] | jl__ |
T 1 |
A2 ‘ , | [
- 200! — 00| . S 1 | =}
. | L S [
_ 00 L _,00] | S| E— ! =
A4 ' ] l |
00| | .| N A B oo . —
| ]
. - |
00} 00 | ; ] ; e
a6 | L | L
! 100.._ - — '-(_)0 ——— e | - _____199_ —— e = == B EEES




cover v | g | - | 01]
QUADRO B - Redditi dei fabbricati e altri dati
SEZIONE | - REDDITI DEI FABBRICATI
- | o o S 2.--‘ T S T ﬁ- - 8 = {1 - " |': (E] e e
CASI
RENDITA uTILIZZO | ROSSESSD SODIGE | CANONE DI LOGAZIONE | arTicoLanl ﬁgg;;g‘}fnﬁéobﬁ‘f SonicE | cEpOLARE el e ||
GIORNL % rigo precedenis) MU
— — e X - - — .__.___7.1..__.__'_ —_—
| =~ : i |
B 20702 |3es 100 | | e | - (@ | |
B2 I L N | { |
ki | 89501 365 (100 | I S (S
= i | *
- 480/5 |35 10 | | w | = _‘_____ — -
. S| T el 4§
: | | |
il 00 | = | |
SEZlONE Il - DATI RELATIVI AI CONTRAT” Dl LOCAZlONE
ESTHEMl ol REGlSTRAZIONE DEL CONTRATTO { CODICE IDENTIFICATIVO CONTRATTI NON AIRND TH PRESENTAZIONT
DATA NUMERO E SOTTONUMERO | CODICE UFFICIO | DEL CONTRATTO SUPERIOR 50 GG | DICHARAZIONE IGITMU
-—_ [

3121'

"SFZIONE i - comce CIN

| N rigo |V =

_| Sezigne | CODICE CIN

Mod.n. |

1:

12

]
|
[
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