* Dove firmare sul Mod. 730 *

MODELLO 730-1 redditi 2008 ALLEGATO B
Scheda per la scelta della destinazione Da consegnare unitamente alla dichiarazione
1 = 1 = ' Mod. 730/2009 al sostituto d’imposta, al
dell'8 per mille dell'lRPEF e del 5 per mille dell'lRPEF C.AAF. 0 al professionista abilitato, utiizzando
= s X I'apposita busta chiusa contrassegnata sui
genEia Q lembi di chiusura.
ntrate
CONTRIBUENTE )
COGNOME (per le donne indicare i cognome da nubie) NOME SESSO(MoF)
DATI
ANAGRAFICI D.RTA DI NIASCI'TAE i COMUNE (o Stato estero) DI NASCITA PROVINCIA (sigla)

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

SCELTA PER LA DESTINAZIONE DELL’OTTO PER MILLE DELLIRPEF (in caso di scelta FIRMARE in UNO degli spazi sottostanti)

S Chiesa cattolica Unione Chiese oristiane avventiste del T giomo Assembiee di Dio in ltalia

Chiesa Valdese uniona dalle chie valkdosi Chiesa Evangedca Luterna in kalia Unione Comunta Ebraiche italiane

In aggiunta a quanto indicato nell'informativa sul trattamento dei dati, contenuta nel paragrafo 3 delle istruzioni, 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 sette istituzioni beneficiarie della quota dell'otto per mille dell'lRPEF, il
contribuente deve apporre la propria firma nel riquadro corrispondente. La scelta deve essere fatta esclusivamente per una delle
istituzioni beneficiarie.

La mancanza della firma in uno dei sette riquadri previsti costituisce scelta non espressa da parte del contribuente. In tal caso, la ri-
partizione della quota d'imposta non attribuita & stabilita in proporzione alle scelte espresse. Le quote non attribuite spettanti alle
Assemblee di Dio in Italia e alla Chiesa Valdese Unione delle Chiese metodiste e Valdesi, sono devolute alla gestione statale.

SCELTA PER LA DESTINAZIONE DEL CINQUE PER MILLE DELL'IRPEF (in caso di scelta FIRMARE in UNO degli spazi sottostanti)
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In aggiunta a quanto indicato nell'informativa sul trattamento dei dati. contenuta nel paragrafo 3 delle istruzioni, si precisa che
i dati personali del contribuente verranno utilizzati solo dall’Agenzia delle Entrate per attuare la scelta.

AVVERTENZE Per esprimere |a scelta a favore di una delle finalita destinatarie della quota del cinque per mille dell'lRPEF, il contri-
buente deve apporre la propria firma nel riquadro corrispondente. Il contribuente ha inolire la facolta di indicare anche il codice fiscale
di un soggetto beneficiario. La scelta deve essere fatta esclusivamente per una delle finalita beneficiarie.



* Dove firmare sul Mod. CUD *

ALLEGATO A

c u D Scheda per la scelta della destinazione PERIODO D'IMPOSTA .......

009 dell’8 per mille dell’IRPEF e del 5 per mille dell’ IRPEF

Da utilizzare esdusivamente nei casi di esonero dalla presentazione della dichiarazione

SOSTITUTO D'IMPOSTA CODICE FISCALE {obbligatorio)

CONTRIBUENTE CODICE FISCALE (obbligatorio)

COGNOME (per le donne indicare il cognome da nubile) NOME SESSO Mo Fl
DATI

DATA DI Ta
ANAGRAFICI Sy

COMUNE (o Stoto estera) DI NASCITA PROVINCIA (sigla)

MESE ANNO

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

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

State Chiesa cattola Unione Chiese aristiane avventfiste del 7° giomeo Assemblee di Dio in bl

Chiesa Viddese unione delle chiese metodiste & valdesi Chiesa Evangelica Luterana in lalia Unione Comunita Ebraiche ialiane

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 sette istituzioni beneficiarie della dell'otto per mille dell'IRPEF., il contribuente deve apporre
la propria 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 sette riquadri previsti costituisce scelta non espressa da parte del contribuente. In fal caso, la ripartizione della quota d'im-
posta non attribuita & stabilita in proporzione alle scelte espresse. Le quote non aftribuite spettanti alle Assemblee di Dio in Italia e dlla Chiesa Valdese Unione
delle Chiese metodiste e Valdesi, sono devolute alla gestione statale.

SE SI E ESPRESSA LA SCELTA 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)
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In ag%i:nlu a quanto indicato nell informativa sul frattamento dei dati, contenuta nel Elragmfo 1 delle “Informazioni per il contribuente”, si precisa
che | 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 findlita destinatarie della quota del cinque per mille dell' IRPEF, il contribuente deve apporre la pro-
pria firma nel riquadro corrispondente. Il contribuente ha inclire la facolta di indicare anche il oadli)c‘: fiscale di un soggetto beneficiario. La scelta deve esse-
re fatta esclusivamente per una delle finalita beneficiarie.

SE S| E ESPRESSA LA SCELTA E NECESSARIO APPORRE LA FIRMA ANCHE NELL’APPOSITO RIQUADRO POSTO IN FONDO ALLA PAGINA.

Il sottoscritto dichiara, soto la propria nsabilita, che non & fenuto né FIRMA
intende avvalersi della facolta di presentare E dichiarazione dei redditi [Mod.

730 o UNICO - Persone fisiche).

Per le modalita di invio della scheda, vedere il paragrafe 3.3 delle “Informazioni

per il contribuente”.



* Dove firmare sul Mod. UNICO *

PERSONE FISICHE
2009

genzia f
ntratei
d'imposta 2008
Codice fiscale [*) !
DESTINAZIONE
DELL'OTTO PER Stato Chiesa cattolica Unione Chiess cistiane avveniiste dd 7° giomo Assemblee di Die in Italia
MIll.EIIJELL’lRPEI‘
per scegliere, FIRMARE in
UNO SOLO dei riquadri
Unione dells Chiese Metodiste & Valdesi  Chiesa Evangelica Luterana in ltalie  Unione Comunita Ebraiche haliane aw“m‘m“?&wm%%
STABNSCE IN TRCPORTICNE ALLE SCELTE ;
LE GIIOTE NOM ATTRIBURE SPETTANT ALLE ASSEWEEE DI DG N
Talla E AlLa THESA VAIDESE |NIDNE DELLE CHIESE METODITE £
VAIDES] SCNO TEVORTE AlLA CESICRE SIATAE
In aggiunia a quanio spiegato nell‘informativa sul fraftamento dei dat, si precisa cha | dati personali dal confribuent utilizzati solo dall Agenzia delle Entrate per atuare la scelia.
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In ogglunta a quanio spiegato nell‘ink sl dai dati, si pracisa che i dofi di el contrit uilizzali solo doll' Agenzia dalle Entrale per afuars la scelio.
FIRMA DELLA mmmxmmwaumnmmmﬁﬂmmnsmmmx
DICHIARAZIONE
1l coniri dichiora di aver
sceb R e N. moduli VA
m edm U FC w
COM LA FRVA 51 ESPRIME ANCHE FIRMA del CONTRIBUENTE jo di chi prosenta lo dichiorazions per ali]
Invio avviso telematico all'intermediario D G e AL e
INDICAT NELLA DICHIARAZIONE
IMPEGNO ALLA
PRESENTAZIONE Codice fiscale dell intermediario N. iscrizione all'albo dei CAF
TEliLEMAP'SA o Impegno a presentare in via felematica la dichiarazione Ricezione avviso telematico
Data dell'impegno 9"‘“”[ "‘*| e FIRMA DELVINTERMEDIARIO
VISTO DI
CONFORMITA Codice fiscale del responsabile del CAF Codice fiscale del CAF
Rk'i'md-% _
. — ShER e e PN i e FIRMA DEL RESPONSABILE DEL C.A.F. O DEL PROFESSIONISTA

ai sensi dell'art. 35 del D.Lgs. n. 241/1997

CERTIFICAZIONE | e

TRIBUTARIA
Riservato

ioni Codice fiscale pm'thA:Hsaggelh&vethcmhﬁmbdehu isposto
e e la clflsmuu: e tenuto le scritture contabili Pt

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

{*) Da compilare per i sal modalli predisposti s Fog!.'- singoN, ovvero s moduli rm:‘:anggm{‘nj a siriscio confinua
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* Dove firmare sul Mod. UNICO MINI *

CODICE FISCAIE | 5 0 S e Y N

BONUS Il sottoseritto richiede di fruire del bonus stracrdinario di cui all’art. 1 del decreto & 29 novembre 2008, n. 185, converito
STRAORDINARIO dalla legge 28 gennaio 2009, n. 2, e a tal fine, ai sensi dell'art. 1, comma 1, del citato

PER FAMIGLIE

DICHIARAZIONE DICHIARA

SOSTITUTIVA 'de*nmehlmWﬁmmmwﬂmmmlw%

ai sensi dell’'art. 47
del D.PR. n. 445/2000

~lavero dipendente, assimilati e pensione;
— fondiari un ammontare col sivo riferito al nucleo familiare non superiore a 2.500,00 euro;

~ derivanti da atfivita commerciali e di lavoro autonome non esercitate abitualmente percepiti dai soggetti a carico del
richiedente ovvero coniuge non a carico;

# che il nucleo familiare & composto dal sottoscritto e dai familiari indicati nel prospetto “Familiari a carico”;
* che il reddito complessive familiare é pari ad euro

* di essere in una delle seguenti condizioni:

a) unico componente del nucleo familiare fitolare del reddito di pensione con reddito complessivo non superiore ad euro 15.000,00;

b) nucleo familiare costituito da due componenti con reddito complessivo familiare non superiore ad euro 17.000,00;
) nucleo familiare cosfituito da tre componenti con reddito complessivo familiare non superiore ad euro 17.000,00;

a]mdaofumfummmmdqmgmmn@mmhmmddihwwhwwhmﬂmnmmmndmmmm

f) nucleo familiare costituito da pit di cinque componenti con reddito complessivo familiare non superiore ad euro 22.000,00;

gl nucleo familiare con componenti portatori di handicap per i quali ricorrano le condizioni di cui all'art. 12, comma 1, dol Tir
con reddito complessivo familiare non superiore ad euro 35.000,00.

* che il beneficio ¢ richiesto in dipendenza del numero dei componenti del nucleo familiare e del reddito complessive
familiare riferiti al periodo d'imposta 2008.
]| soﬂounﬂo dichiara di essere ﬁnsapm le delle responsabilita anche penali derivanti dal rilascio di dichiarazioni mendaci e

sg.mh beneficio concesso sulla base di una dichiarazione non veritiera, ai sensi degli artt. 75 & 76
d!l D.PR. dicembre 2000 n. 445. FIRMA

SCELTA PER LA State Chiesa cottolica Unione Chisse astiane oweniiste dd 7 giomo Assemblee di Dio in Italia
DESTINAZIONE

DELL'OTTO PER

MILLE DELL'IRPEF
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Unione delle Chiess Matodiste ¢ Vaidesi  Chiesa Evangelica Luterana in talic  Unione Comunila Ebraiche Italiane L RFWISTIONE DELA CUCTA YWPOSTA NON ATRBUTA §
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In aggiunta a quanto spiegato nell informativa sul trafomento dei dati, si precisa che i dati personali del contribuente verranno utilizzati solo dall'Agenzia delle Entrate per afiuare la scalto.
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In oggiunta a guanio spiegato nell'informativa sul ratomento dei datl, si precisa che | dati p ali del b utilizzati solo dall’Agenzia delle Entrate per aftuare la scalta.
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