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QUADRO B - Redditi dei fabbricati e altri dati

SEZIONE | - REDDITI DEI FABBRICATI

i) 2 PO: Q 5 6 v/ 8 CONTINUAZIONE | 9 1 12 CAsI 13
REBDITA uniizzo P el COMCE |~ CANONE DI LOCAZIONE | partiian cg,sg'gsg%gg onis B panTicoLagil P
B1
,00 ,00
B2 00 ,00
B3 00 00 l
B4
.00 00
B5
,00 ,00
SEZIONE Il - DATI RELATIVI Al CONTRATTI DI LOCAZIONE
N0 | yos ESTREMI DI REGISTRAZIONE DEL CONTRATTO CODICE IDENTIFICATIVO CONTRATTI NON | ANNO DI PRESENTAZIONE
Sezione | iy ATA SERIE | NUMERO E SOTTONUMERO | CODICE UFFICIO DEL CONTRATTO SUPERIORI 30 GG | DICHIARAZIONE IC/IMU
1 2 3 4 5 6 7 8 9
B11 |
SEZIONE lil - CODICE CIN
o8 | Mog.n. CODICE CIN
[ 3
B12
QUADRO C - Redditi di lavoro dipendente e assimilati
SEZIONE | - REDDITI DI LAVORO DIPENDENTE E ASSIMILATI Casi particolari | | Codice Stato estero | i
¥ INDETER- o
- 1TIPO 2 ::"'q’éz?‘iéi;‘{ce)m’u- 8 pumiT2 3002026 4ALTRI DATI o5 1TIPO D'%':E!@%' 3 (punti 123 G 2026) ST & ] Z&Tﬁﬁ. 8 i T3 2028 A TRl
[2]] [1] 38.78800 | | [ ] ] 00 [ ] [ 00

SOMME PER PREMI DI RISULTATO E WELFARE AZIENDALE

1TPOLOGI |2 SOMME 3 SOMME 4 RITENUTE 3 6 BENEFIT 7 TASSAZIONE | 8 TASSAZIONE |9 ASSENZA
C4 | i ATASSAZIONE ORDINARIA AIMPOSTA SOSTITUTIVA IMPOSTA SOSTITUTIVA BENEFIT ATASSAZIONE ORDINARIA ORDINARIA | SOSTITUTVA | REQUISITI
00 00 00 00 oo | 1| [ |
PERIODO DI LAVORO 1 LAVORO DIPENDENTE |2 PENSIONE ‘
c5 giorni per i quali spettano le detrazioni (punti 6, 7 CU 2026) 365 l | 1 ’

SEZIONE Il - ALTRI REDDITI ASSIMILATI A QUELLI DI LAVORO DIPENDENTE

T ASSEGNO |2 (uni4oSedsocuzozs) |3 T asseaNo |2 146 5.8 480 CU 2025 ‘3 1 ASSEGNO |2 (puni4e 5 o4802u 202 3
c6 pELGONUGE | ALTRIDAT! | 7| DELGONIUGE (runtid'e.Se ) | ALTRI DATI cs| oEiconuse | ®rtécsereocuzee ALTRI DATI
] 00| [ ] u o [1] H 00
SEZIONE lil - RITENUTE IRPEF E ADDIZIONALE REGIONALE ALL'IRPEF o
1 2 RITENUTE iy
ol Rl e BIENUTE IMPOSTA C10/ADDIZIONALE REGIONALE @
(punto ) 9 . 091 ,00 ,00 (punto 22 CU 2026) 47 100 E
SEZIONE IV - RITENUTE ADDIZIONALE COMUNALE ALL'IRPEF é
RITENUTE ACCONTO RITENUTE SALDO RITENUTE ACCONTO N
C11| ADDIZIONALE COMUNALE 2025 C12/|ADDIZIONALE COMUNALE 2025 C13 ADDIZIONALE COMUNALE 2026 '
(punto 26 CU 2026) 00 (punto 27 CU 2026) .00 (punto 29 CU 2026) 00 S
N
SEZIONE V - RIDUZIONE DELLA PRESSIONE FISCALE (Trattamento integrativo, somma che non concorre alla formazione del reddito complessivo e ulteriore detrazione) S
o LoocePrRATTAMENTO EROGATO ® AcerGuomoicenn |* ESENZIONE MPATRIATI | st oPESIRMELACRS | |7 sronFERRL S Rerco P30, Sonice| © oHe NONEconre ‘é
2 ,00 ,00 000 1 38.788,00 .00 365 2 ,00 %
SEZIONE VI - DETRAZIONE PER COMPARTO SICUREZZA E DIFESA §
o
C15 FRUITA ! 2 3 dﬁ)
TASSAZIONE ORDINARIA 00 TASSAZONE ORBINARIA ,00 TAsSAZONE SEPARATA ,00 §
SEZIONE VII - TASSAZIONE MANCE SETTORE TURISTICO-ALBERGHIERO E DI RICEZIONE g
Pl " REDDITO SETTORE TURISTICO |2 SOMME ATASSAZIONE ORDINARIA | SSOMME A IMPOSTA SOSTITUTIVA|  RITENUTE IMPOSTA SOSTITUTIVA | B TéngfNZAg'l‘f 6 ggg?rﬁzd?mi 7 gégﬁ'l\‘szlﬁ E
[
,00 00 ,00 00 s
SEZIONE VIIl - EROGAZIONI IN NATURA é
WELFARE AZIENDALE 3
Ci7 BENEFIT BASE CON FIGLI 1 CANONI E SPESE 2
00 FISCALMENTE A CARICO 00 MANUTENZIONE 00 <}
2 > 2 a
QUADRO D - Altri redditi (redditi di capitale, lavoro autonomo e redditi diversi) T
TIPO DI REDDITO |2 REDDITI 4 RITENUTE IPO DI REDDITO! 2 REDDITI 4 RITENUTE g
D1 | UTILI ED ALTRI - D2 ALTRIREDDITI| - 2
PROVENTI EQUIPARATI 00 00| DICAPITALE 00 008
REDDITI RITENUTE ‘3
D3 | REDDITI DERIVANTI DA ATTIVITA ATHDA ot BEDDIDs s 3
ASSIMILATE AL LAVORO AUTONOMO ’ I |1 00 06
REDDIT} | CEPOLARE SECCA TIPO DI REDDITO |, REDR ! SPESE i RITENUTE B CODICE GIN
D4 |pyveRsi| |2 g
,00 ,00 ,00
REDDITI SPESE RITENUTE
REDDITI DERIVANTI DA ATTIVITA' OCCASIONALE ATRIDAT JIEODIREDDITO L 42 s 4
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