Me. <

MURICIPIO DI CORTONA
Z.-«O AGD. 2014 Al Presidente
o N : ﬁ@f del Consiglio comunale di Cortona
| , | per il tramite dell’Ufficio segreteria
e WA s Piazza della Repubbljca, 13

52044 CORTONA

OGGETTO: Obblighi di pubblicazione concernenti i componenti degli organi
di indirizzo politico, ai sensi deli’art. 14 dei D.Lgs. n. 14 marzo

2013, ‘
n. 33.
H/la sottoscritte/a  SSULID: DWQ\S\\ , nate/a
- a ARTZZ0O - , Provincia di
_ARTZ7O , il 29 - OR-A8LR e residente . a
RTON D in Via
NWTORIO  JENSTD — Caxtogn . ,n. A, nella sua
qualita pro tempore di Titolare dell’incarico pblitico e/o di governo di
COMSICLIZNE COMUNALE presso il
Comune di CORTONA, ' '
DICHIARA

sotto la propria responsabilita, ai sensi e per gli effetti del Decreto del Presidente della Repubblica
28 dicembre 2000, n. 445, del Decreto Legislativo 14 marzo 2013, n. 33, nonché della L. n. 441
del 5 luglio 1982 che:

a) riveste laF Titolaritd di Incarico Politico e/o di Governo presso il Comune di

C oTiORA , conferitagli con formale Atto di nomina e/o di elezione
DecidzRAZME CORSILIARE n.
19 del A5- 06 - Py . , ¢ che

pertanto . & stato nominato
) CoMsiGriche COmurHpLZ ) , e che il suddetto

¢ indicare atto di proclamazione e/o I’atto di convalida di elezione.
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incarico termina naturalmente ® P?— IMAJcRA W‘? ;
b) il proprio curriculum vitae ;

DICHIARA

altresi , sotto la propria responsabilitd ,quanto segue nell' Allegato A) che fa parte integrante e
sostanziale della presente dichiarazione, ai sensi del Decreto del Presidente della Repubblica 28
dicembre 2000, n. 445, del Decreto Legislativo 14 marzo 2013, n. 33, nonché della L. n. 441 del 5
luglio 1982.

Si impegna a comunicare ogni variazione relativa alle dichiarazioni di cui & in obbligo, nel
rispetto dei termini temporali previsti dalla vigente normativa.

Lo stesso, consapevole degli obblighi di pubblicazione a carico dei titolari di incarichi
politici, di carattere elettivo o comunque di esercizio dei poteri di indirizzo politico previsti daila
vigente normativa in materia di trasparenza e diffusione di-informazioni da parte delle pubbliche
amministrazioni, consente al trattamento dei propri dati personali.

2 oB2014

1l Titolare dell’incarico politico e/o di

governo

S O

U ?lIndicare la data o genericamente il periodo di rinnovo dell’Organo di appartenenza.
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ALLEGATO A

PARTE 1) DICHIARAZIONI DEI REDDITI

-si trasmette in allegato la dichiarazione dei redditi dello scrivente consigliere comunale,

(eventuale)

unitamente a quella di:

o Coniuge non separato;
o Figlio/i;

o Parentigntro il secondo grado.( nonni, genitori,nipoti in linea retta, fratelli e sorelle)

Atal fine il sottoscritto consigliere, ai sensi e per gli effetti della normativa in oggetto,
dichiara che:

Il coniuge non separato consente: Sr NO (barrare);
Il figlio/i consente: sr NO (barrare);

| parenti entro il secondo grado consentono: )( (barrare);



PARTE 2) ALTRE DICHIARAZIONI

DIRITTI REALI SU BENI! IMMOBILIARI

TERRENI

COMUNE\LOCALITAWIA \TITOLO\TITOLARE\PART.CAT\SUPEREF.

4

Titolo\Proprieta\usufrutto\uso\abitazione\superficie\enfiteusi.

Titolare:  Dichiarante (D) \Coniuge non separato (1) \
Figlio (2) \ Parente entro il secondo grado (P).

FABBRICATL

COMUNE\LOCALITAWIA \TITOLO\TITOLARE\PART.CATASUPERF.




Titolo\Proprieta\usufrutto\uso\abitazione\superficie\enfiteusi.

Titolare:  Dichiarante (D) \Coniuge non separato (1) \
Figlio (2) \ Parente entro il secondo grado (P).

DIRITTI REALI SU BENI MOBILIARI REGISTRATI:

AUTOVETTURE:
Marca e Tipo \Titolo \Titolare \Anno immatr. \HP fiscali

EINT a0 SPA. FIAT OANDA | OTTAN. Sunia.|.09.00 . 200y

L EL
NS AN LT BLAROL _TARGA CHICLEZ

MOTOCICLI: /

NATANTI:

AEREOMOBILL:




P
e
e

Titolo: Proprieta \ usufrutto \ uso.

Titolare:  Dichiarante (D) \Coniuge non separato (1) \
Figlio (2) \ Parente entro il secondo grado (P).

ESERCIZIO DI FUNZIONI DI AMMINISTRATORE O SINDACO DI SOCIETA’ DI
QUALSIASI GENERE E DI CARICHE REMUNERATE DA ENTI PUBBLICI
Denom.Sociale \ Sedel Titolare \Funzione esercitata

e
-

Titolare:  Dichiarante (D) \Coniuge non separato (1) \
Figlio (2) \ Parente entro il secondo grado (P).

QUOTE DI PARTECIPAZIONE IN SOCIETA’ DI QUALSIAS!I GENERE E DI
ASSOCIAZIONI IN PARTECIPAZIONE:

Denom.Societa \Capit.Soc. \Sede Soc. \Titolare \Ammontare quota
L

.
pd
pd

pd
Z

Titolare:  Dichiarante (D) \Coniuge non separato (1) \
Figlio (2) \ Parente entro il secondo grado (P).



AZIONI IN POSSESSO — OBBLIGAZIONI - S.P.A. - S.A.P.A.
Denom.Soc.\Sede \Titolare\n® azioni possedute\Valore nominale

/"

.

—

e

-

Titolare:  Dichiarante (D) \Coniuge non separato (1) \
Figlio (2) \ Parente entro il secondo grado (P).

ALTRI BENI E/O TITOLI COSTITUENT! IL PATRIMONIO

GENERALITA’ CONIUGE NON SEPARATO:

GENERALITA’ FIGLIO/I: /
7

£

/.

GENERALITA’ PARENTI ENTRO IL SECONDQO GRADO:
OTIEN)_TIA0R0 BT A CopToNa it 9 [an[ 4964




O SitoNe  axrab ARSZZo il 24 Joz) A99S

N.B.: La denuncia della situazione patrimoniale del coniuge non separato, del figlio/i e dei
parenti entro il secondo grado & ammessa solo se gli stessi vi consentono.

Atal fine il sottoscritto  COMSIGLIER = ( sindaco, consigliere,assessore), ai sensi
e per gli effetti della normativa in oggetto, dichiara che:

Il coniuge non separato consente: SI’ NO (barrare);

Il figlio/i consente: Sr NO (barrare),

| parenti entro il secondo grado consentono: Sr )<(barrare);
dichiara

che le spese sostenute e le obbligazioni assunte per la propaganda elettorale delle
Elezioni Amministrative del 25 maggio 2014 sono state le seguenti:

el

L




OVVERO ATTESTA

di essersi avvalso esclusivamente di materiali e di mezzi propagandisticl
predisposti e messi a disposizione dal partito o dalla formazione politica della cu
lista ha fatto parte

In caso di ricezione di finanziamenti o contributi
(da non compilare se non si sono ricevuti finanziamenti o contributi)

richiamato il disposto dell’'art. 4, comma 3, della legge 18 novembre 1981 n. 659 il qualej
prevede che: |

“Nel caso di erogazione di finanziamenti o contributi ai soggetti indicati nell’art. 7, L.
2 maggio 1974, n. 195, e nel primo comma del presente articolo, per un importo'
che nellanno superi euro cinquemila sotto qualsiasi forma, compresa la messa a
disposizione di servizi, il soggetto che li eroga ed il soggetto che li riceve sono
tenuti a farne dichiarazione congiunta, sottoscrivendo un unico documento,
depositato presso la Presidenza della Camera dei deputali ovvero a questa
indirizzato con raccomandata con awviso di ricevimento. Detti finanziamenti o
contributi o servizi, per quanto riguarda la campagna elettorale, possono anche
essere dichiarati a mezzo di autocertificazione dei candidati. La disposizione di cui
al presente comma non si applica per tutti i finanziamenti direftamente concessi da
istituti di credito o da aziende bancarie, alle condizioni fissate dagli accordi
interbancarn.” ‘

DICHIARA

-di aver ricevuto i seguenti finanziamenti e/ contributi

.

e
/

-di aver assunto le seguenti ulteriori cariche presso enti pubblici o privati:




Ente Carica ricoperta Compenso percepito

-di aver assunto i seguenti ulteriori incarichi con oneri a carico della finanza pubblica:

Ente Incarico Compenso percepito
................................................................................................ e e
f“’(f-‘
................................................................................... /f
,"'/
......................................................................... s




PARTE 3) CURRICULUM

Si unisce in allegato il proprio curriculum

kkkikkdk |

“Sul mio onore affermo che le dichiarazioni di cui sopra corrispondono al vero”

Data _Q_QI_Q;&_\_QQ\L\ Firma Wy y

N



CURRICULUM VITAE

INFORMAZIONI PERSONALI

Nome

Indirizzo

Telefono

E-mail

Nazionalita

Data di nascita

ESPERIENZA LAVORATIVA

* Date
* Nome e indirizzo del datore di lavoro
* Tipo di azienda o settore

* Tipo di impiego

ISTRUZIONE E FORMAZIONE

* Date
* Nome e tipo di istituto di istruzione o

formazione

* Principali materie / abilita professionali
oggetto dello studio

* Stage

« Qualifica conseguita

+ \alutazione

* Date

Pagina 1- Curriculum Vitae di Silvia Ottavi

SILVIA OTTAVI

VIA VITTORIO VENETO 13, CAMUCIA
52044 CORTONA, AREZZ0
3394719159

silviaottavi@alice.it
ottavi.silvia@gmail.it

[taliana
12 MAGGIO 1988

Da Settembre 2011 ad oggi
“Arte e Ricamo” di Materazzi Oriana e Sorchi Simone
Settore artigianato tessile

Disegnatrice/Impiegata

Da Ottobre 2007 a Luglio 2011

Universita degli Studi di Siena, sede di Arezzo
Facolta di Lettere e Filosofia
Corso di Laurea in Scienze per i Beni Culturali

Corso e stage presso la Soprintendenza per i Beni A AA.S. di
Arezzo sulla Catalogazione informatizzata dei Beni Architettonici.
Laurea Triennale

Titolo tesi: “Arte e devozione a Cortona: Simulacri lignei della
Settimana Santa”. Relatore prof. Paolo Torriti, docente di “Storia
delle arti applicate e dell'oreficeria”.

106/110

Da Settembre 2002 a Luglio 2007


mailto:silviaottavi@alice.it
mailto:ottavi.silvia@gmail.it

+ Nome e tipo di istituto di istruzione o Istituto d’Arte “Piero della Francesca” di Arezzo
formazione

« Principali materie / abilita professionali Sezione “Arte del tessuto”
oggetto dello studio

+ Stage in collaborazione con I'lstituto -Cooperativa La Tappa: tecniche di rilegatura
-Color service S. n. c.: grafica pubblicitaria
-Centro Restauri Cortona: restauro di opere lignee e di affreschi
*Mostre e Concorsi -Mostra di pittura “DONNARTE” (2004/2005/2006) in
collaborazione con i Centro d’Arte Minerva di Perugia e il
patrocinio del Comune di Cortona presso Fortezza Girifalco.
-Concorso di Pittura e Grafica “Don Enrico Trabalzini® (2004): 2°

Classificata
* Qualifica conseguita Maturita d’Arte Applicata Decorazione Tessitura
» Valutazione 100/100

LINGUA CONOSCIUTA  INGLESE
* Capacita di lettura  livello: buono
» Capacita di scrittura  livello: buono
» Capacita di espressione orale livello: buono

*Certificazione  ISE 1 Integrated Skills in English - Trinity College London

CAPACITA E COMPETENZE TECNICHE ~ Ambito informatico:
-Ottima conoscenza del pacchetto Office, Internet.
-Certificazione: ECDL (European Computer Driving Licence).
-Software di catalogazione: SIGEC — CAT
-Programma Photoshop
-Software grafico per ricamo STILISTA 2000

PATENTE B

Ai sensi del decreto legislativo 196/03, autorizzo il trattamento dei dati personali qui contenuti.

Firma

Pagina 2- Curriculum Vitae di Silvia Ottavi
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’
CERTIFICAZIONE DI CUI ALL'ART. 4, COMMI 6-ter e 6-quat2e6 13
1
DEL D.P.R. 22 LUGLIO 1998, n. 322, RELATIVA ALL'ANNO?. 77,
DATI RELATIVI Codice fiscale Cognome o Denominazione Nome
AL DATORE DI LAVORO,
ENTE PENSIONISTICO 02018340519 ARTE & RICAMO S.R.L.
O ALTRO SOSTITUTO
D'IMPOSTA Comune Prov. Cap
CORTONA AR 52044
Indirizzo Telefono, fax
_ LOC.VALLONE ZONA P.I.P. 35/N T 0575314300
B Indirizzo di posta elettronica Codice attivita ~ Codice sede
o
3 139910
o
Codice fiscale Cognome .Nome
© PARTE A : Pt 3
 DATIRELATWI TTVSLV88EL2A390T OTTAVI SILVIA
~ AL DIPENDENTE,
2 PENSIONATO O Sesso . N Prov. nasc.  Previdenza L Eventj
‘= ALTRO PERCETTORE MoF) Data di nascita Comune (o Stato estero) di nascita (sigla})  complementare  Data iscrizione al fondo  eccezionali
% DELLE SOMME 4 sgiomo  mese anno 6 7 8 sgiomo  mese anno 1
3 F 12 ]05|1988 AREZZO AR |
©
5 DOMICILIO FISCALE ALL' 1/1/2013
! Comune Provincia (sigla} Codice comune
< 12 13 14
& CORTONA AR D077
= DOMICILIO FISCALE AL 31/12/2013 O ALLA DATA DI CESSAZIONE DEL RAPPORTO DI LAVORO SE PRECEDENTE
5 Comune Provincia (sigla)
I 18 6
Q
Q
2
N DOMICILIO FISCALE ALL' 1/1/2014
Comune Provincia (sigla) Codice comune
17 18 19
PARTE B Redditi per i quali & possibile Redditi per i quali & possibile N"?ELO, d'”,g'ftm; ger ! qua!l :p;ttgno ‘I‘eddﬁt_:_az,'on'
DAT! FISCALI fruire della detrazione fruire delfa detrazione ' curallart. 13, commi 1, 2, 3 e 4 del Tuir
DATI PER LA EVENTUALE di cui all'art. 13, commi 1, 2, 3 e 4 del Tuir , di cui all'art. 13, commi 5 e 5-bis del Tuir , Lavoro dipendente \ Pensione
COMPILAZIONE
DELLA DICHIARAZIONE 16.064, 85 365
DE{ REDDITI
Addizionale comunale all'Irpef
Ritenute Ipef Addizionale regionale ail'lrpef Ritenute Ipef sospese
= 5 5 Acconto 2013 Saldo 2013 Acconto 2014 14
10 11 13
§ 2.435,23 228,23 12,99 67,33 24,09
2 Addizionale regionale Addizionale comunale ali'rpef sospesa Primo acconto Irpef  Secondo o unico acconto
49 all'lmef sospesa trattenuto nell'anno  Irpef trattenuto nell’anno Acconti Irpef sospest
g 15 Acconto 2013 Saldo 2013 21 22 23
17 18
[
4
5 B
2 Acconto addizionale Acconto addizionale comunale Prima rata di acconto _Seconda o unica rata
5] comunale all'lrpef all'lrpef sospeso cedolare secca di acconto cedolare secca Acconti cedolare secca sospesi
S 2 25 2 27 m
]
©
<
S Creditg di addizionale regionale Credito di addizionale comunale Credito cedolare secca
~ Credito rpef non rimborsato ali'trpef non rimborsato all’lrpef non rimborsato non rimborsato
- 36 37 38 39
o
=
n
-
D ALTRI DATI Credito riconosciuto Credito non riconosciuto
o Imposta lorda Detrazioni per carichi di famiglia Detrazioni per famiglie numerose per famiglie numerose per famiglie numerose
2 101 102 103 104 108
c
g 3.737,51
E Credito per famiglie Detrazioni per lavoro dipenderte, Detrazioni per canoni Credito riconosciuto
> numerose recuperato pensioni e redditi assimilati Detrazioni per oneri di locazione per canoni di locazione
g 10R 107 08 109 110
e 1.302,28
g Credito non ricorntosciuto _Credito per canoni Credito d'imposta per
1 per canoni di locazione di locazione recuperato Totale detrazioni le imposte pagate all'estero
ug 1t 112 113 14
3 1.302,28
Contributi previdenza complementare Contribuj(iJ:[eviden,za‘comp!emen_tare non
esclusi dai redditi di cui ai punti 1 e 2 esclusi dai redditi di cui aipunti 1 e 2
120 R
Contributi previdenza complementare lavoratori di prima occupazione
Versati nell'anno dai"r’éﬁ%ﬁg gf%ﬁ?g’i’guﬁ‘s‘?‘i‘i 2 importo totate Differenziale Anni residui
122 123 124 125 126
X Totale oneri sostenuti Totale oneri sostenuti non . . .
Previdenza complementare esclusi dai redditi indicati esclusi dai redditi indicati Totale oneri per i quali &
per familiari a carico neipunti 1 e 2 nei punti 1 e 2 prevista la detrazione d'imposta
127 129 130 kK3
Contributi versati a enti e casse . .. Applicazione R
avent] esclusivamente Assicurazioni  maggiore Casi . A ) o
fini assistenzial N sanitarie riténuta particolari Contributo di solidarieta Contributo di solidarieta sospeso
132 134 135 136 137 138

114,62




Codice fiscale del percipiente | TTVSLV88ES52A390T| ARTERIO101/0TTSIL02001
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DATI RELATIVi
Al CONGUAGLI )
INCAPIENZA IN SEDE DI CONGUAGLIO REDDITI EROGATI DA ALTRI SOGGETTI
Irpef da trattenere dal sostituto Irpef da versare all'erario Totaie redditi conguagliato Totale redditi conguagliate
successivamente al 28 febbraio a parte del dipendente gia compreso nel purito 1 gia compreso nel purto 2
201 203 204 205
SOMME .
T SOMME EROGATE PER L'INCREMENTO DELLA PRODUTTIVITA' DEL LAVORO
DELLA PRODUTTIVITA' v it nom ol
DEL LAVORO Totale redditi 2013 Totale ritenute operate Ritenute sospese isu?udzei{::i an'?e.rn,'tc'.;‘rﬁ'r’n!“ %’2,'; ‘Irluir
251 252 253 254 255
REDDITI ASSOGGET TATI
A R'r‘rENUTA A TITOLO REDDITI ASSOGGETTAT! A RITENUTA A TITOLO DI IMPOSTA
DI IMPOSTA
- . Totale addizionale N Totale addizionale regionaie
Totale redditi Totale ritenute Irpef regionale all'lr?;ef Totale ritenute Irpefsospese ail'Irpef sospesg
30 302 303 304 3as
COMPENS| RELATVI COMPENSI RELATIVI AGLI ANNI PRECEDENT! SOGGETTI A TASSAZIONE SEPARATA (da non indicare nella dichiarazione dei redditi)
AGLI ANNI PRECEDENTI
Totale compensi arretrati Totale compensi arretrati
per i quali & possibile per i quali non & possibile } §
fruire delle detrazioni fruire delle detrazioni Totale ritenute operate Totale ritenute sospese
351 352 353 54
RAPPORG O INDENNITA E SOMME SOGGETTE A TASSAZIONE SEPARATA (da non indicare nella dichlarazione del rediti)
BQUIPOLLENTT, ALTRE
INDENNITA'
E PRESTAZIONI " -
Indennita, 3 i Acconti ed articipazioni
N FORMA DI CAPITALE nee's.lgmm: gﬁoog&eaggfgj:rfg ni erogati in anni precedenti Detrazione Ritenuta operata nell'anno Ritenute sospese
SOGGETTE A TASSAZIO- 201 an2 403 404 408
NE SEPARATA
Ritenute di anni Quota spettante per |ndennrta TFR maturato fino al 31/12/2000 TFR maturato dall' 1/1/2001
thenute operate in anni precedenti precedenti sospese erogate ai sensi art. 2122 c.c. e rimasto in azienda e rimasto in azienda
406 407 408 409 410
2.223,08
TFR maturato fino al 31/1 2/2000  TFR maturato dall' 1/1/2001 TFR maturato dall 1/1 12007
versato al at 31/12/2006 e versato al fondo e versato al fond
amn 12 413
PARTEC ) X » . e Contributi a carico
DATI Matricola azienda INPS Altro Impenibile previdenziale imponibile ai fini IVS del lavoratore trattenuti
1 2 3 4 5 6
PREVIDENZIALI
ED ASSISTENZIAL! 05041395801 X 16.938,00 989,16
INPS
MESI PER | QUALI E' STATA PRESENTATA LA DENUNCIA Uniemens
Tutti Tutti con I'esclusione di
SEZIONE 1 7 [
s"aggm-, ’Eg GF{MAEGLAHSO[ND
SEZIONE 2 — .
Contributi a carico
gg%?.ﬁumlg”"ﬁ C:mpensi cormisposti al collaboratore " Contributi dovuti . del coliaboratore trattenuti w Contributi versati
MESI PER | QUALI £' STATA PRESENTATA LA DENUNCIA Uniemens
Tutd Tuté con I'esclusione di
ti
iEIONES - Codice identificativo ens. es. IMECred Enpdep
PS GESTIONE Codice fiscale Amiministrazione Progressivo Azienda attribuito da SPT del MEF __________E"ﬂ Anno di riferimenta
DIPENDENT! PUBBLICI 15 16 17 18 19 20 21 22
(EX NPDAP) I l
Totale imponibile pensionistico  Totale contributi pensionistici Totale imponibiti TFS Totale contributi TFS Totale imponibile TFR
23 . 24 25 26 . 27
Totale contributi TFR Totale imponibile Gestione Credito Totale contributo Gestione Credito Totale imponibile ENPDEP/ENAM Totale contributi ENPDEP/ENAM

28 30 31 3z
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ANNOTAZION!

Cod.AI: Informazioni relative al reddito/i certificato/i:

Tipologia di reddito : Dipendente

Tipo rapporto : Tempo indeterminato

Reddito pari a euro : 16.064,85

Periodo di lavoro : dal 01/01/2013 al 31/12/2013

Cod.AU: Le spese sanitarie rimborsate per effetto di tali
contributi sono deducibili o detraibili in sede di
dichiarazione dei redditi; l'ammontare complessivo dei
-contributi non dedotti & pari a euro 114,62

ANNOTAZIONI AGGIUNTIVE

La casella 6 Addizionale regionale comprende 1'importo pari
a euro 228,23 da trattenere nell'anno successivo.

La casella 11 Addizionale comunale comprende 1l'importo pari
a euro 67,33 da trattenere nell'anno successivo.

La casella 13 Addizionale comunale in acconto comprende
l'importo pari a euro 24,09 da trattenere nell'anno
successivo.

DATA

giomo mese anno

20l02l201 SORCHI SIMONE
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Scheda per la scelta della destinazione PERIODO D'IMPOSTA 2013
dell'8 per mille dell'IRPEF e del 5 per mille dell'IRPEF

Da utilizzare esclusivamente nei casi di esonero dalla presentazione della dichiarazione

(per le modalita di presentazione vedasi il paragrafo 3.3)

SOSTITUTO D'IMPOSTA i ;
CONTRIBUENTE . .
COGNOME {per le donne indicare il cognome da nubile) NOME SESSO (Mo F)
DATI OTTAVI SILVIA
ANAGRAFIC! DATADINASCITA . COMUNE (o Stato estero) DI NASCITA . PROVINCIA (sga;
12 05 1988  AREZZO ' AR

LA SCELTA DELLA DESTINAZIONE DELL'OTTO PER MILLE DELL'IRPEF E QUELLA DEL CINQUE PER MILLE DELL'IRPEF
NON SONO IN ALCUN MODO ALTERNATIVE FRA LORO. PERTANTO POSSONO ESSERE ESPRESSE ENTRAMBE LE SCELTE

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

Stato Chiesa cattolica Unione Chiess cristiane avventiste del 7° giomo Assemblee di Dio in falia
Chlesa B/anqelk:a Valdese (Unione delle Chiesa Evangelica luterana In RRalla Unione Comunita Ebraiche ltalfane Sacra arcidioces] ortodossa d' kalla ed Esarcato
Chiese metodiste e Valdes)) per I'Europa Meridionale
Chiesa Apostolica in Ralla Unlone Cristiana Evangefica Battista d' talla Unione Buddhista Raliana Unlone Induista Raliana

In aggiunta a quanto indicato nell'informativa sul trattamento dei dati, contenuta nel paragrafo 1 delle "Informazioni per il contribuente",
si precisa che i dati personali def contribuente verranno utilizzati solo dall' Agenzia delle Entrate per attuare la scelta.

AVVERTENZE Per esprimere la scelta a favore di una delle istituzioni beneficiarie della quota deli'otto per mille dell'IRPEF, il contribuente deve apporre la pro-
pria firma nel riquadro corrispondente ad una di dette istituzioni. La scelta deve essere fatta esclusivamente per una delle istituzioni beneficiarie.

La mancanza della firma in uno dei riquadri previsti costituisce scelta non espressa da parte del contribuente. In tal caso, la ripartizione della quota d'imposta non
attribuita & stabilita in proporzione alle scelte espresse. La quota non attribuita spettante alle Assemblee di Dio in Italia e alla Chiesa Apostolica in ltalia & devo-
luta alla gestione statale.

SE Si E ESPRESSA LA SCEHTA E NECESSARIO APPORRE LA FIRMA ANCHE NELL' APPOSITO RIQUADRO POSTO IN FONDO ALLA PAGINA.

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

e dells aitre org dl uthita soclale, Finanzamento della ricerca
dalle asso:lazlnnl di promozione sociale e delle mochzionl © fondazion] riconosciute sclentifica e deli’ universitd
che operano nei settori df cui a¥'art. 10, c.1, lett a), del D.Lgs. n. 460 del 1987
FIRMA FIRMA
Codice fiscale del Codice fiscele del
beneflciario (eventuale) [ I | , L I , l , | , l beneficiario {eventuale) I , l I
FAinandamento della Finanziamento delle attivita, & tutela, promozione
ricerca sanitaria @ valorizzazione dei beni culturali @ paesaggisticl
FIRMA
Codice fiscale del
et I T W W A OO A O O O A FIRMA
. Sostegno alle associazioni sportive dilettantistiche riconosciute a finl sportivi dal CONI
dzis::::ﬁ‘: gld r'éﬁéir'.'z':ai'?°c':'.'.§'ﬂ'&u anoma di legge, cipe svolgono una rilevante attivita di interesse sociale
FIRMA

HRMA Cgmemees | L L

In aggiunta a quanto indicato nell'informativa sul trattamento dei dati, contenuta nel paragrafo 1 delle "Informazioni per il contribuente”, si precisa
‘che i dati personali del contribuente verranno utilizzati solo dall' Agenzia delle Entrate per attuare la scelta.

AVVERTENZE Per esprimere la scelta a favore di una delle finalita destinatarie della quota del cinque per miile dell’ IRPEF, il contribuente deve apporre la pro-

pria firma nel riquadrd corrispondente. If contribuente ha inoltre la facolta di indicare anche il codice fiscale di un soggetto beneficiario. La scelta deve esse-

re fatta esclusivamente-per una delle finalitd beneficiarie.

SE S| E ESPRESSA LA SCH.TA E NECESSARIO APPORRE LA FIRMA ANCHE NELL' APPOSITO RIQUADRO POSTO IN FONDO ALLA PAGINA.

Il sottoscritto dichiara, sotto la propria responsabilita, che non & tenuto né
intende avvalersi della facolta di presentare la dichiarazione dei redditi (Mod.
730 o UNICO - Persone fisiche).

Per le modalita di invio della scheda, vedere il paragrafo 3.3 “Modalita di invio
della scheda."”.

ARMA



