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CERTIFICAZIONE DI CUI ALL'ART. 4, COMMI 6 ter e 6- quater,
DEL D.P.R. 22 LUGLIO 1998, N. 322, RELATIVA ALL'ANNO 2015

Codica fiscale Cognome o Denominaziona Moy
DATI ANAGRAFICI

80015010723 Comune di Bari
DATI RELATIVI - —
AL DATORE DI LAVORO, g o
ENTE PENSIONISTICO BARI BA 70100 CORSOVITTORIO EMANUELE NI, B4
O ALTRO SOSTITUTO Tedelon, Tax inchirizzo di posta slatironica Codica atiivit Codice seda
DIMPOSTA

841110

DATI RELATIVI Codice fiscale Cognome Mome
AL DIPENDENTE, DLCDVDB5T26A662Q 2 DELUCIA ° DAVIDE
PENSIONATO O fﬁ e /e i 4 Prov. nasc. Categorie . Evanli Casl & esclusions

(M L] gl mune (o Stans Agtarod di nascita (siglat prarticokari acceziunali dalla precompilata
ALTRO PERCETTORE AR doro mess  awo e o 5 ) 10
DELLE SOMME M 26| 12 | 1985 BARI BaA T

COMICILID FESGALE AL 17172015
Comune Provincia (sigla) Codice comuna
20 21 22
BARI BA ABE2
DOMICILIO FISCALE ALL' 11/2018

Comune Provincia (sigla) Codice comuna

23 ) .21 25
DATI RELATIVI Cocls o
AL RAPPRESENTANTE i
RISERVATO Codice di antificativo fiscale estero Localits di residenza estera
Al PERCIPIENTI ESTERI 40 41

Mon residenti
Wia & mumens civico Schumacker Codice stalo estero
42 &3 44
FIRMA DEL SOSTITUTO DI IMPOSTA
DATA
giama masa anng

28 | 02 | 2016

Il Dipettore di 1 inl:-ner'a
Dijt i inni
_j}‘y ]L I’]



Codice fiscale del percipiente | DLCDVDB85T26A6620Q |

CERTIFICAZIONE LAVORO DIPENDENTE, ASSIMILATI ED ASSISTENZA FISCALE
DATI FISCALI

DATI PER LA EVENTUALE pe contratc . ; e
COMPILAZIONE DELLA | RS GG WS R PSR R, 10.165,85
DICHIARAZIONE ; _ _

DEI REDDITI

sf Wl W Ne o PO ooi= Wl 51§ 2 W 2015 ol Q|

SR NN




Codice fiscale del percipiente | DLCDVD85T26A662Q | Mod. N. | 1 I

ALTRI DATI

ﬂl_ ﬂ“ m“ -"ﬂ_ m3_ m_

E— m_m— [T, P — = R

TN TN

REDDITI ASSOGGETTATI
A RITENUTA A TITOLO
DI IMPOSTA

COMPENSI RELATIVI
AGLI ANNI PRECEDENTI

DATI RELATIVI

Al CONGLUAGLI

IN CASO DI REDDITI ERQGATI
DA ALTRI SOGGEETTI

DATI RELATIVI AL CONIUGE
E Al FAMILIARI A CARICO

BARRARE LA CASELLA:

C= CONIUGE

F1 = PRIMO FIGLIO

F= FIGLID

A= ALTRO FAMILIARE

D= FIGLIO CON DISABILITA

TRATTAMENTO DI FINE
AAPPORTO, INDENMITA'
EQUIPOLLENTI, ALTRE
INDENMITA' E PRESTAZIOM
IN FORMA DI CAPITALE
SOGGETTE A TASSAZIONE
SEPARATA




Codice fiscale del percipiente | DLCDVD85T26A662Q | Mod. N. ] 1 |

DATI
PREVIDENZIALI

ED ASSISTENZIALI R ’ s .
INPS TRANEREERE - AR SalSRNRERE RS

SEZIONE 1
LAVORATORI

7] 8 :
SUBORDINATI A A EREEEEEENEDR

SEZIONE 2

o e R e

o Tl g
@ EE S EEEENAEEES

L g N A —
SN SO R RN - B
RS RS eRG.  CRMN RASSN

itk TR et A e T 2 Bl Tk Ryt Nkl

" FEEEEETwEEN
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=l B B T

I TS CEEE DS

DATI
ASSICURATIVI
INAIL

2 2 EEEEEEEEEE CEE 5 fag= ==




Codice fiscale del parcipiente DLCDVDBST26A6620 |

ANNOTAZIONI
= Al Informazioni relative al reddito certificato, tipologia indennité cariche elettive, rapporto a tempo determinato, importo
10.165,85

= BB Saldo 2015 dell'addizionale comunale all'IRPEF non operata in quanto in possesso dei requisiti reddituali per usufruire
interamente della fascia di esenzione deliberata.

- BN Acconto 2016 dell'addizionale comunale al'TRPEF non operata in quanto in possesso dei requisiti reddituali per
usufruire interamente della fascia di esenzione deliberata.

= ZZ L'addizionale regionale ¢ stata interamente trattenuta e versata.



c E RTI F I CAZI o N E PERIODO D'IMPOSTA 2015
U N I CA 20 1 6 Scheda per la scelta della destinazione

dell'8 per mille, del 5 per mille e del 2 per mille dell'lRPEF

Da utilizzare esclusivamente nej casi di esonero dalla presentazione della dichiarazione
(per le modalita di presentazione vedasi il paragrafo 3.4)

SOSTITUTO D'IMPOSTA

CODICE FISCALE

(obbligatorio) 80015010723

CONTRIBUENTE

CODICE FISCALE

VDB5T26A
(obbligatorio) s e

COGNCME {peria donne indicare it cognome da nubile) NCME SESSO (MoF)
EAd DE LUCIA DAVIDE M
ANAGRAFICI
DATA DI NASCITA COMUNE (O STATO ESTEROQ) DI NASCITA PROVIMNCIA (sigla)
GIORNO| MESE ANNO
26 | 12 ‘ 1985  BARI BA

LA SCELTA 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 MO IN ITALIA
DEL 7° GIORNO
CHIESA EVANGELICA VALDESE CHIESA EYANGELICA LUTERANA UNIONE COMUNITA' EBRAICHE SACRA ARCIDIOCES|
[Unione delle Chiese metodiste ¢ Valdesi) IN ITALLA ITALIANE ORTODOSSA DITALIA ED ESARCATO

PER L'EUROFA MERIDIOMALE

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

AVVERTENZE Per esprimere la scelta a favore di una delle istituzioni beneficiarie della quota dell'otto per mille delllRPEF, il contribuente
deve apporre la propria firma nel riquadro corrispondente. La scelta deve essere fatta esclusivamente per una delle isti-
tuzioni 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 atiribuita & stabilita in proporzione alle scelte espresse. La quota non attribuita
spettante alle Assemblee di Dio in Italia e alla Chiesa Apostolica in Italia & devoluta alla gestione statale.



cobice FiscaLe |D|L|C|D|V|D|8]|5]|T|2|6]|A|6]6]2]|Q]

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
MON LUCRATIVE DI UTILITA' SOCIALE, DELLE ASSOCIAZIONI DN PROMOZIONE
SOCIALE E DELLE ASSOCIAZIONI E FONDAZIONI RICONDSCIUTE CHE OPERANG
MEI SETTORI DI CUI ALL'ART. 10, C. 1. LETT A) DEL D.LGS. N. 460 DEL 1337

FIRMA

Codice fiscale ded
baneficianio {evenbusle) 1 | | | l | | | I | | J

FINANZIAMENTO DELLA RICERCA SANITARIA

FIRMA

Codice fiscale del | | | | | | | | | | | |
beneficlario (aveniuale)

SOSTEGHO DELLE ATTIVITA' SOCIALI SVOLTE DAL COMUNE DI RESIDENZA

FIRMA

AVVERTENZE

FINAMZIAMENTO DELLA RICERCA SCIENTIFICA E DELLA UNIVERSITA

FIRM&
Codice fiscale del I l l l | | | | | | | |
bensaticiano (eventuala)

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

FIRMA

SOSTEGHND ALLE ASSOCIAZIONI SPORTIVE DILETTANTISTICHE RICONOSCIUTE
Al FINI SPORTIVI DAL COMNI A NORMA DI LEGGE CHE SYOLGOND
UMA RILEVANTE ATTIVITA' DI INTERESSE SOCIALE

FIRMA

Coxice fiscale dal | I | | | | | | ! | I I
banaficiario (eventuats)

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

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

ASSOCIAZIONE CULTURALE

FIRMA

T o ) e 5106 B i S
fiscale del banehciano I

AVVERTENZE

Per esprimere la scelta a favore di una delle associazioni culturali destinatarie del due per mille delllRPEF, il contribuente deve apporre la propria firma
nel riguadro, indicando il codice fiscale del soggetto beneficiario. La scella deve essere fatta esclusivamente per una sola delle associazioni culturali

beneficiarie.

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.

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

Il sottoscritto dichiara, sotto la propria responsabilita, che non & tenuto né
intende avvalarsi della facolta di presentare la dichiaraziona dei redditi

{Mod. 730 o UNICO - Persone fisiche).

- Par la modalita di invio della scheda, vedere il paragrafo 3.4 "Modalita

di invio della schada®.

FIRMA



\:ERTI F":AZION E Protocollo 16030717455434123-000096 originale contribuente

CERTIFICAZIONE DI CUI ALL'ART.4, COMMI 6-ter e 6-quater,

UNICA 2016

genzia

. ntrate

DEL D.P.R. 22 LUGLIO 1998, N. 322, RELATIVA ALL'ANNO | 2015

DATI ANAGRARCI  Codice fiscale Cognome o Denominazione Home
1 2 3
I
aLoatontn 93173080727 MEDIALINK SRL
LAVORO, Comune Prow, Cap Indirizzo
ENTE % 5 £ T
PENSIOMISTICD
O ALTRO NOICATTARO BA 70016 VIA CESARE BATTISTI 97
BOSTITUTO T i I ; "
DWBOSTA Bﬂﬂﬁ.‘:gl :‘IﬂFI.EZI:I di posta eletironica wﬂudu:a althila -:I.L‘i.odm sode
0805219911 601000
ZDAT! RELATIVI Codice Tscale Cofnome o Denominazicng Fome
SAL DIPENDENTE, 1 - 3
g HATO
Yo °°  DLCDVD8S5T26A662Q DE LUCIA DAVIDE
k
%EEEE:I?JR:E Sesso Provincia Categorie Evenll Casi di esclushone
fi MoF) D di naseia Comune (o Slaio estera) di nascita di nascila (sigla) particolan accezionali dalla precompilata
= 4 5 OKMa  mese anmg B T B ] 10
& M 26 12 1985 BARI BA
g i DOMICILIO FISCALE ALL" 11172045
= Comune Provincia {sigla)  Codice comune
E 20 21 i
=
E NOICATTARO BA F923
:’ DOMICILIO FISCALE ALL" 112016
_E Comune Prowincia {sigia) Codice comune
& 2 24 25
=
iE
ChaT RELATA
AL
";_:'urr*m-:ssmnm Codice fiscale
z an
2
o
2
ISERVATO
PERCIPIENT]
ZESTER Codice di identificazione fiscale aslern Lecaia di residenza astera
= 1} 41
8
&)
5
H Mon regideati
F Via s numens cvicg Schumacker Codice Stain estem
T 43 43 44
Data FIRMA& DEL 505 ; LA
P anno TRAVERSA
25 02 201a STEFANIA
2
i
&
il
-
2
=

CONFORME AL PROVVEGIMENTO AGEMZIA DELLE

Dienominazions MEDVALINK SAL

1732080727

23

Codice fiscal



Codice liscale dal percipients IDLCDUDESTE 6A6620

il

CERTIFICAZIONE LAVORO DIPENDENTE, ASSIMILATI ED ASSISTENZA FISCALE

Mod, N, J_I_i]

DATI FISCALI
Fiaddity i lavoro dipendents & assimiéab Reldifn di Invars dipendante o sssimdal
con cenbalo a lempo indslermenats o conlrafls a lempo dalerminaln Redditi di pangicra Altii raddill Assienilati
1 2 3
s 210,11
COMPILAZIONE
DELLA s
DICHIARAZIONE Humam di giom| per | qual spatfara e detrazioni RAFPORTO D LAVORD
DEI REDDITI S ;
Assogrd pericdis corrlspostl dal conkuge Lawvisia dipandans Panzione Craila of inizio Dale i cussaziona :m Pmﬁ
REDDITI 7 B owom e — Ep tee . e w10 T
75 08 04 2013 16 03 2015
RITENUTE ADDIZIONALE COMUNALE ALL'WRPEF
Riterula brpuf Addionii reganale oifl tpel Acconia 2015 salda 2015 Acconls 2HE
21 22 26 v ]
x
g i ADDIZIONALE COMUNALE ALL'IRFEF SOSPESA
:._':I FRitenule Imef sospase alf et "Ws"_:” Acconin ZHE Salds, 2015
= H n 33 34
T
DHTI MO
¥ SATI
ASSISTENZA
: 02015 Creliln o addizionaie regianale Cradity o addizicnale comunals Credito cadolana sacca
IARANTE Credilo ipssd non rimbersaia M irpsl Aon Ambonsalo alfispel ron rimbosaalo men rimborsalo
- 64 T4 B4 o4
E
5 CONTI 2018 Sacomdt ¢ unico acconio |rpel Satanda & unica rala
CHIARANTE Prirz acoonio irped rablenutn nell'arng Iraflarna nall anno Accorin addizionale comunale al’lrpsel Prima mata ¢ acoonio cadolane secoa di steonis cadnlare seccs
: 1 122 124 126 127
E Accoria addizionale se-runale
: Acennti rpal eonpasi ol sospase Acconti cadolane secca soapes
é 131 132 133
J
LeREDTI NON
IMBORSAT!
ASSISTENZA
ISCALE
02015 ettt o acddimonate regianale Crodito & addiziorule comunale Credity codelare succa
CMILUGE Crodie ipsl non nimbarsate allrpal nan nmboraslo alliped non remiborsslo mai fimbarsato
274 284 204
Zacconm ams Bacarda o wico acconts Fpol Baconda 5 Ui el
OMILIGE Prima aeceala inped atianulo nell'anng ratEne nalf anns Aceonin addizicnale somunals alffepal Frima rals di acconlo cedolare secca di acconin cedolare sscca
& az1 322 324 326 227
2
m Acoonlo addizicnale comunale
H Accanti bped soapas allimped snspaso Antanti cedolane seocn soapes
é a3 332 333
Cadicr Codice Coslice
DONERI DE TRAIBILI piiy B ansg Impada narg i
341 2 343 344 345 348
Credice Cofica Codica
aneng impoita afene Impana anefe Impana
347 348 348 350 351 asz
Ewﬁzm Imposts kanda Datrazoni pes carichi di tamigha Dedrazioni per fnmighe: rumarose
- 361 a6z 363
2 48,33
i Coredilo ticonoscisio Credito non resnossiut : Dotrazond pat livem dipendonte,
HJ i pat famigle rumanass = pear lamighe sumarogs Crudily per lamigha rumeross recuparaty e niodd plicten b
366
= 386,30
i Cradilo riconcschio
E Tulzde dolraziom pes arun . Deimazioni per canan: di lseagiong oo o oean
i o 364 arg
v | ; Crediic dimposta
Gl mon ficonasciui i i
El‘ pur carani di ecarane Credila per canani di lscazans recupesats Tatrls datrazioni per b imposte pagite allestare
am ar2 ars
g 48,33
a Cusdice slilo esbers Arno & percazione reddiln esien Reddila prodolic sil'ostors Imposla el delinliva
= a7s 376 : f W7 !
=
=
E i GREDITO BONUS IHPEF il
] Creding o Buius srogaio Banus nan erogale
= m 332 ]
é 2
PREVIDEMZA
 COMPLEMENTARE Contribuli previdenrs complementars Conlrivutl previdanza complemeriam
< frsa dedoli dai reddit , TR del o TFR destirata al farsia Data iscrizione al fordo
wi iRk Ene EoEEpul, 2 3, 485 diculaipunti 1, 2,3, 4e5 T i B
E 411 412 413 414 415
2
g CONTRIBUTI PREVIDENZA COMPLERMENTARE LAVORATOR! DI PRIMA, OCCUPAZIONE
5] - a
Irnpaoeti secedant) sachs
Viertal nelrannn dai ME:..I.;“ alpunE 1,23, 485 I ol EnTeren e Al epsicdul
416 417 418 418 430
CONTRIBUT| PREVIDENZA COMPLEMENTARE PER FAMILIARI ACARICO
Warsati Dedalti Mon didoni
421 422 423
OHERI ONERI DEQUCIBIL
R Tolaln oneri deducibil schusi dai Codicn Cacios Cotics
redcil indicati ned punti 1.2, 3, 45 6 onave mporin o Onare impurlo onare Imipierin
43 432 433 434 435 435 437
Formme restiibe non escluse dai Conlribul varsali a enli & casse avenli Cordributi versall 8 enli @ casse awanli AsfiCiIRFON
red ol indical ned purdi 1, 2, 3, 4 9 5 esclusivamanle fini assistenziali dedotl enchusivamants find assistanziah fos dedolyl sanilaie
q4i 441 442 44

Denominazione MEDIALINK SRL

Codice fiscale 93173080727



Codice fiscale del parciplente DLCDVD85T26A662Q Mod. N. I I I

ALTRI DATI

CONTRIBLTO () SOLIDARIETA 20 CONTREIND TRATTAMENTI PENBIONISTIG) -~ = o0 B o REREHYCUFRCRTALIGRY = - o
Con cordratla Con coniratio
Tratiariks Sasposo Rimddie natta Trattanuin Pz b
481 452 453 454 T — 45 0 delaminaly
T REDDITI ESEMTI
Lavero dipendenbs Lavora dpenderls
coniralio lemps indelerminals.  contraita lempy deferminalo Punsiong S0tk Arreniarg codicn Ammontare
457 458 484 466 467 465 453
INCAPIEMZA IN SEDE DI CONGLUAGLIO
" rpat ta Iratleners dal sosiiun Irpal de versams ol araria Appieazicna Casi
successivamanie Al 28 labbraio 44 pare dal dipandenie i rierita pATtzalan Cunin TFR
472 474 W‘ ATE 477
REDDITI
SSOGGETTAT REDDITI ASSOGGETTAT A RITENUTA A TITOLD DI IMPOSTA
RITENUTA & =
ITOLD Tokakr redditi Talashe rilanba Totake renuba i Hos
§II IMPOSTA 481 482 - 483 - ——
=
E LAVOR! SOCIALMENTE UTILI
= Chida estnle : Queta impanibila Fitarmibe Ipef Addizanals ragionale alliped
z 496 457 A5 3 489 i
5 Totals ritanute irpel sospese Tolale addzanake regisnale deilrosl sceoesa
g SO0 501
SCOMPENSI
E:?ET'M COMPENS! RELATIVI AGLIANNI PRECEDENT] BOGGETT! A TASSAZICNE SEPARATA i non indicare nela dchirzions dei neddi)
?“RE{.EDEN'I'I T o
Talnle compansi Avelratl par | quall Tolale compansl amalratl par | quali
: f ponabils fraire defle datrazion: m.mmm.m“.% Tolaka rilanile operals Tolake renste sospasa
g 511 512 213 514
CDATIRELATIN
l-ﬁ nmmg.ﬁu . REDINT! ASSOGGE TTATI A TASSAZIONE QRDEHARLA
DOITI EROGATI e TR
VDA ALTRI Tolale reddil conguagial Tolale reddii conguagliali Tolate reddili conguagiat Tolaie redditi congungfali Tatake reddhi conguaglias
gmﬂﬂn gt cormpresi nel purlo 1 g compras! nad punio 2 g compres: mal punds 3 g compres! ral purlo 4 G compresi nel guntn 5
531 53z 533 534 535
-
8
F= Coslice fiscale
& 536
2
u
[
ﬂ Reddio conguagin Reddids conguaghale Reddile sorguagliato Fesddilo conguagiiale Rt corguagiala
7 i compreso nal puris 1 gidt comprasc nal punta 2 pidl compraso nal purdc 3 id comprasa nel punln 4 [l sompresa nel punto §
539 540 241 542
{ . Addizionak) comunae Addizonple cormurse
T ASdisom.e Tegionale accanlo 2015 saldo 2015
£43 544 B45 548
& LAVORI SOCIALMENTE LITILE
E Qeota asenia Quoda impanibie Ritenute iped © Addzionale regaonaks alllrpal
g 61 562 563 564 : e
_DATI RELATIVI
EN. CORILGE
E A1 FAMILIARS - . M. masl Detrazione
Wy e ARICD Relagiona df parentala e = Minare di ;mm 001%,
§ 1 . 3 fros @nem detrae alfia i
= 1 C Caoniuga spatianis
=
i 2 F1 Primo fglic [ 2 . 4 2
L;I'“IAF?:H.{'W LA CASELLA
&ILI Pﬁ.”#ﬂ i 3 F ﬁ- i D
& Ean
LR, 4 F A D e
5 5 F A D
= 6 F A D
=
z 7 F A D
=
= B F A D
g : SeheEe A D
& 10  Percaniuale di detrazione speitante per famiglie numerose %
E
< TRATTAMENTO DI FINE RAPPORTO, INDENNITA EQUIFOLLENTI, ALTRE INDENNITA E PRESTAZIONI
g IN FORMA DI CAPITALE SOGGETTE A TASSAZIONE SEPARATA
z
imdarmild, a i, Rbipazian + Aceantl ed artsaazon
8 ,‘;;m;;:rg“mm eragali in anni pracedunt Detrazione Rilenula melks opeata nellanno Ritanudy soupese
L] a0z B03 B04 0%
192,86 43,92
Rilesreils df anni ot spetianls par indenaita TFR malurnia Eno pé 317125000 TFR maluniie dall 1742001
Rilenuls aperata in anni precedent: pracedenti sospuse arcgale mi sensl g, M2 ce & rimasiy in azienda & Mmasi in azienda
806 87 808 LLiE] E0 1 6
92,8
TFR maluraba fing al 31122000 TFR maturaso dair 1/1/2001 & TER malurato dali /12007
& warsaio ai oo FMZ2006 o versaln a! londs & vaeals al oo
B 812 613

Denominaziona MEDIALINK SAL

ale 83173080727

[N

Codice fis



Codice fiscale del parcipients |DLCDVD85T26A662Q

wan [ |4

DATI
PREVIDENZIALI Conirbuli a carico
ED ASSISTENZIALI Malriceia azienda INPS Al Imponide pravidenziale Erpanibite ai firs IS e lnvaratars frafienuti
NP3 1 F 3 4 5 ) E. 4 :
0911144266 X 241,00
SEZIONE 1 MES!HPER | QLALIE STATA PRESENTATA LA DENUNGIA Uninmers
LAVORATORI
SUBORDINATI Tl Tutli con Fosciisicne di
7 -]
T ]
T (7] [e] [ ][] [x¢] o] ] (][] €] e e 3
i TR L LT
EE)ZL.;L:.‘E.I Tompens: comsposii 4 colladomlone Contritiutl dovu ki o Cenirilaill vars sl
COORDINATE E 10 11 12
E CONTINUATIVE
MES] PER | QLALI E STATA PRESENTATA LA DENUMCLA Ursisrans
Tulli Tultd con Mesciusions &
i 13 1
i JT G Fiu’nlu |_c;.—| r.”.t|sfu u[l_n-!
5 OME 3 i | |
Ps : i : Cadica idantificative Gaslang cou Enpdon
GESTIONE ; Cordice lasale Ammnisirazione Progressiss Arisnda allrbilo da SPT dol MEF Pens. Prone. fEnam Anno di idarimansa
EDIPENDENT 15 § 16 T o & 1 =2
e 18 -] 20 | 22
HEX INPOAP)
E Tolaks Fnpoaibie pensionislios Tokain contribule pensionsiic Totats impanibl TES Todne coninbul TS Talala impanitsie TFR
8 ] 24 25 26 7
&
E
£
E
§ Tedae contrbusi TFR Talass impanibils Gastions Credila Totala conlribula Gastiane Cradilo Tatesa imponiie ENPDEPYENAM Tolwa contribut: ENPDERENAM
28 29 30 53] a2
g MESH PER | QUIALI € STATA PRESENTATA LA DENUNGIA Unisrons
2 Tuf Tutli can l'esclusione di ;
= i 4 —
g iTI niriu|nfuia L”-;-l s”n]u[rﬂ
UBEZIONE 4 :
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CONFORME AL PROVVEDIMENTD AGENZIA DELLE ENTRATE DEL 1560130

Denominaziona MEDIALINK SAL

Codice fiscale 93173080727



CERTIFICAZIONE ergnale contibuente - PERIODO D'MPOSTA 2015
UNICA 2016 Scheda per la scelta della destinazione

dell'8 per mille, del 5 per mille e del 2 per mille dell'irpef

Da utilizzare esclusivamente nei casi di esonero dalla presentazione della dichiarazione
(per le modalita di presentazione vedasi il paragrafo 3.4)

SOSTITUTO D'IMPOSTA e e

CODICE FISCALE
___{obbligatorio)

93173080727

ECONTRIBUENTE

[ i

e i

g

i

+ CODICE FISCALE

¢ (obbligatorio) DLCDVD85T26A6620 .
H

s

E COGNOME (per le donne indicare il cognome da nubille) NOME b
i

E DATI DE LUCIA DAVIDE x

* ANAGRAFICI

L

-

¢ DATA DI NASCITA COMUNE (o Stato estero} DI NASGITA PROVINGIA (aigte)
:‘ (e s ) MES] e

s 26 12 1985  BARI s

5

g

: 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.

Al Fan k

-
[
B
o

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

Stato | Chiesa Cattolica Unione Chisse Cristians Avventiste dal 7 giamo Assemblee di Dlo k ILalia

Sacra Arcidiocesi Ortodossa d'italia ed Esarcato

" Chiuss Evangelica valdess [Unions deiin P :
Chiesa Evangelica Luterana in Italia Unicne & 4 Ebraiche tal per "Europa Meridianale

Chiese metodiste o Valdesi)

NTO AGENZIA DELLE ENTRATE DEL 1504

L

Chiesa Apostolica in ltalia Unione Cristiana Evangelica Battista o'ltalia Unione Buddhista Italiang Unione Indulsta aliana

MNFORME AL PROVVEDIM

AVVERTENZE

3 Per esprimere la scelta a favore di una delle istituzioni beneficiarie della quota dell'otto per mille dell'lRPEF, il contribuente
deve apporre la propria firma nel riguadro 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 ripartizione della quota d'imposta non attribuita & stabilita in proporzione alle scelte espresse, La quota non attribuita
spettante alle Assemblee di Dio in ltalia e alla Chiesa Apostolica in ltalia & devoluta alia gestione statale.

Denominazione MEDIALINK SBL

Codice liscale 93173080727



-CODICE FISCALE llgj_Lic[lDJvlﬂiﬂ‘E‘T‘Ziﬁ1A|E|6i2|Q_J

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

SOSTEGHO DEL VOLONTARIATO E DE LTRE ORG '
MON LUCRATIVE (4 UTILITA® SOCIALE, nuLLéiiammw%ﬁﬂmmé JOME FINANZIAMENTO DELLA RICERCA SCIENTIFICA E DELLA UNIVERSITA

SOCIALE E DELLE ASSOCIAZION E FONDAZION RICONOSCIUTE CHE OPERAND
HEI SETTORI DI CUI ALL'&RT. 18, C. 1, LETT 4], DEL D.LGS. M. 460 DEL 1887

FIRMA FIRhA,
Codice fiscale del Codice fiscale del
beneliciario (evenbualea) benaficianio (eventuala)

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

FIRMA FIRNMA

RAEN

Coadice fiscale del
benefciano (eventuale)

:
a

c SOSTEGNO ALLE ASSOCIAZIONI SPORTIVE DILETTANTISTICHE RICONOSCIUTE

- SOSTEGNO DELLE ATTIVITA' SOCIALI SVOLTE DAL COMUNE DI RESIDENZA Al FINI SPORTIVI DAL CONI A NORMA DI LEGGE CHE SYOLGOND

E UNA RILEVANTE ATTIVITA' DI INTERESSE SOCIALE

£ FIFMS, FIRMA

H Codice fiscale del

_?i: benaficiario (eventuale)

G

: AVVERTENZE

: Per esprimere la scelta a favore di una delle finalita destinatarie della quota del cinque per mille dell'IRPEF, il contribuente
-LE deve apporre la propria firma nel riquadro corrispondente. Il contribuente ha inoltre Ia facolta di indicare anche il codice

fiscale di un soggetto beneficiario. La scelta deve essere fatta esclusivamente per una sola delle finalitad beneficiarie.

E oy B

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

PARTITO POLITICO

CODICE } FIRMA 2

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.

T
=4
B
=
i
i
o
wt
o
o
i
L

2 ﬁl;ELTA PER LA DESTINAZIONE DEL DUE PER MILLE DELLIRPEF (in caso di scelta FIRMARE nello spazio sottostante)

3

i ASSOCIAZIONE CULTURALE

& FIRM#,

3‘."

l.-:-;' Indicars il -_'c-dic,p: ) ' |

= liscale del benaficiaric |

¢ AVVERTENZE

£ Per esprimere la scelta a favore di una delle associazioni culturali destinatarie del due per mille dell'lRPEF, il contribuente deve
§ apporre la propria firma nel riguadro, indicando il codice fiscale del soggetto beneficiario. La scelta deve essere fatta

esclusivamente per una sola delle associazioni culturali beneficiarie.

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.

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

l soltosentto dichiara, sotto la propria responsabilita, che non & tenute né
intende avvalersi della facoltd di presentare la dichiarazione dei redditi
(Maod. 730 o UNICO - Persone fisiche).

Per le modalita di invio della scheda, vedere il paragrafe 3.4 “Modalita

di irwio della scheda”,

FIRMA

SAL

-~
=

Denominazione MEDIAL INK

Codice fiscale 9317308072



1 Mod. N. | |1

Codice fiscale del percipiente DLCDVD85T26RA6620 | Numero pagina annotazioni
DESCRIZIONE
- AI Informazioni relative al reddito/i certificato/i:

Fealizzalo con tecnodogia SMART FORMS - www smitlorms com - DATA PRINT GRAFIK

CONFORME AL PROVVEDIMENTO AGENZIA DELLE ENTRATE DEL 15/01/2016

tipologia: lavoro dipendente
importe 210,11
data inizio 01/01/2015 data fine 16/03/2015
AY Trattamento di fine rapporto ed altre indennita'e prestazioni
in forma di capitale erogate:
Importo maturato dal 01/01/2001 euro 192,86

Denominazione MEDIALINK SAL

Codice fiscale 93173080727
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