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CERTIFI 
UNIC 

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

d i d i DEL D.P.R. 22 LUGLIO 1998, n. 322, RELATIVA ALL'ANNO 2024 
;%îagan mita @ 

a Nntrate é 

DATI ANAGRAFICI $oclice fiscale %ognome o Denominazione z;°me 

AE COMUNE DI NAPOLI 
DATI RELATIVI Carighe P C 
AL DATORE DI LAVORO, 4 Fi P ; 

Jp N NAPOLI NA a RRR AA O ALTRO SOSTITUTO 
D'IMPOSTA Telafono, fax Indirizzo di posta elettronica Codice attività Codice sede 

B prefisso numll | 9 10 11 

DATI RELATIVI $odw.e fiscale (Éognome o Denominazione Nome 

PENSIONAIO CASES VARCHETTA VINCENZA 
ALTRO PERCETTORE PA 
DELLE SOMME Sesso _ Provincia Categorie Eventi Casi di esclusione 

IMaF) _ Datla di nascita Comune (o Stato estero) di nascita di nascita (sigla) particolari ionali - dalla pr lati 
4 5 giorno  mese anno 6 8 9 10 

F 29 | 12 | 1966 NAPOLI NA 

’_ DOMICILIO FISCALE ALL’ 1/1/2024 
Comune Provincia (sigla) Codice comune  Fusione comuni 

DOMICILIO FISCALE ALL' 1/1/2025 
Comune Provincia {sigla) Codice comune Fusione comuni 
24 25 26 27 

DATI RELATIVI 
AL RAPPRESENTANTE Codice fiscale 

30 

RISERVATO Luogo di 
AI PERCIPIENTI ESTERI Codice di identificazione fiscale estero Località di residenza estera atlinenza 

40 - 41 42 

Non residenti i 
Via e numero civico Schumacker Codice Stalo estero — Frontaliere 
43 44 45 46 

. DATA FIRMA DEL SOSTITUTO DI IMPOSTA 
glafm me: 

10 |03 | 2025 

IDENTIFICATIVO INVIO: 25031412023717375
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Codice fiscale del percipiente \_M 

CERTIFICAZIONE LAVORO DIPENDENTE, ASSIMILATI ED ASSISTENZA FISCALE 

Mod.N. LO | 1 

DATI FISCALI , : 
Redditi di lavoro dipendente e assimilati  Redditi di lavoro dipendente e assimilati 

DATI PER LA EVENTUALE con contratto a tempo indeterminato con coniratto a tempo determinato Redditi di pensione Altri redditi assimilati 
COMPILAZIONE 1 2 1-) 4 
DELLA DICHIARAZIONE 19.478,41 
DEI REDDITI N di giorni 

lumero di giorni 
” “a EA DI 

Assegni periodici per quali s} îe a i N: o e I.LAVOR.O In forza  Periodi 
REDDITI corrisposti dal coniuge Lavoro dipendente Pensione Data di inizio Data di cessazione al 31/12 particolari 

é 8g giorno  mese anno 9 giorno  mese anno 10 11 

Reddili erogati in franchi 
12 

RITENUTE ADDIZIONALE COMUNALE ALL'IRPEF 
Ritenute Irpef Addizionale regionale all'Irpef Acconto 2024 Saldo 2024 Acconto 2025 

21 26 27 29 
3.690,30 392,06 35,77 159,01 58,44 

a ’ ADDIZIONALE COMUNALE ALL'’IRPEF SOSPESA 
E Addizionale regionale 

Ritenute Irpef sospese all'IrpeF sospesa ‘Acconto 2024 Saldo 2024 
30 ai 33 34 

ASSISTENZA FISCALE Presenza Presenza Saldo Addizionale Saldo Cedolare secca 
730/2024 _ 730/4 730/4 Saldo Irpef 2023 Addizionale Regionale 2023 comunale 2023 locazioni 2023 
DICHIARANTE integrativo rettificalivo non trattenuto non Irattenuto non trattenuto non Irattenuto 

IMPORTI NON TRATTENUTI 54 s3 4a a s3 93 

Saldo Addizionale Saldo Cedolare secca 
CREDITI NON RIMBORSATI Saldo !rpaf 2023 Addîzionulefiegionule 2023 comupu|e 2023 locazioni 2023 

non rimborsato non rimborsato non rimborsato non rimborsato 
64 74 84 94 

ACCONTI 2024 

DICHIARANTE Primo acconto Irpef Secondo o unico acconto Acconto addizionale Prima rata Seconda o unica rata 
Irattenuto nell’anno Irpef Irattenuto nell'anno comunale all’Irpe! di acconlo cedolare secca  di acconto cedoalare secca 

122 126 127 

. ’ Acconto fi?clizionale Acconti cedolare 
Acconti Irpef sospesi comunale all'Irpet sospeso secca sospesi 

131 132 133 

ASSISTENZA FISCALE é 

èà%à°é: Saldo Irpef 2023 Addizionale regionale 2023 Saldo addizionale comunale Saldo cedolare secca 2023 
D non Irattenuto e non traftenulo 2023 non trattenuto # non trattenuto 

IMPORTI NON TRATTENUTI 

Saldo lrpfif 2023 Addizionale rîgionula 2023 Saldo addizioquîî)gomunala Saldo cedoì_urgqsecco 2023 
CREDITI NON RIMBORSATI non rimborsato 7a non rimborsato 023 non rimborsato non rimborsato 

ACCONTI 2024 

CONIUGE Primo acconto Irpef Secondo o unico acconto Acconto addizionale Prima rala di acconto 
Irattenuto nell’anno Irpef trattenuto nell'anno comunale all’Irpel cedolare secca 

321 324 326 

Seconda o unica rata ’ ’ Acconlo fdiz;onule camunale ’ ’ 
di acconto cedolare secca Acconiti Irpef sospesi af rpet sospeso Acconti cedolare secca sospesi 

327 331 332 333 

ONERI DETRAIBILI Codice onere Importo Codice onere Importo Codice onere Importo 
341 342 343 344 345 346 

Codice onere Importo Codice onere Importo Codice onere Importo 
347 348 349 350 351 352 

DETRAZIONI 
E CREDITI Detrazioni per lavoro dipenidente, 

Imposta lorda Detrazioni per carichi di famigli pensioni e reddili assimilati 
361 362 367 

4.480,03 789,73 
Credito riconosciuto Credilo non riconosciulo 

Totale detrazioni per oneri Detrazioni per canoni di locazione per canoni di locazione per canoni di locazione 
369 370 371 372 

d : Credilo d'imposig, 
di or:uzlignpee:eî:?l?:%r:::lu Totale detrazioni 75 Imposta netta é per le imposte pagate all'estero 

ia A 789,73 3.690,30 

Codice stato estero Anno di percezione reddito estero Reddito prodotto all’estero Imposta estera definitiva 
377 378 379 380 

CREDITO IMPOSTA APE COMPARTO SICUREZZA 

Utilizzato Rimborsato Compenso erogato Detrazione fruita Detrazione non fruita 
381 382 383 384 

TRATTAMENTO INTEGRATIVO 

Codice 
Irattamento Trattamento erogato Trattamento non eragato 
390 391 392 

IDENTIFICATIVO INVIO: 25031412023717375
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Codice fiscale del percipiente l_——l Mod.N. LO | 1] 

PREVIDENZA Previdenza Contributi £rawdenm complementare Contributi prwudenza co °“r|alnenlclra 
ledoiti dai redditi Hi li COMPLEMENTARE complementare di cui di punti 1, 2, 3, 4e 5 di ::l"al pu?\hl 1 u|213 4“e Data iscrizione al fondo 

411 412 413 415 giormo  mase anno 

CONTRIBUTI PREVIDENZA COMPLEMENTARE LAVORATORI DI PRIMA OCCUPAZIONE 

: Importi eccedenti esdusi 
Versali nell'anno dai redditi di cui ai punti 1,2, 3, 4e 5 Importo totale Differenziale Anni residui 

416 417 418 419 420 

CONTRIBUTI PREVIDENZA COMPLEMENTARE PER FAMILIARI A CARICO 

Versali Dedotii Non dedotii 
421 422 423 

ONERI DEDUCIBILI ONERI DEDUCIBILI 
Tolule oneri deducibili esclusi dai ‘ 

iti indicati nei punti 1,2,3, 4e 5 Codice onere Imporio Codice onere Importo Codice onere Importo 
432 433 434 435 436 437 

Contributi versali a enti e casse. _ Contributi versati a enti e casse 
Somme reslituite non escluse dai «aventi esclusivamente fini assistenziali aventi esclusivamente fini assistenziali Assicurazioni 

redditi indicati nei punti 1,2,3, 4 e5 che non concorrono al reddito che concorrono ai reddilo Codice fiscale degli enti o casse sanilarie 
440 44] 442 444 

ALTRI DATI 

FRONTAUERISVIZZERI REDDITO FRONTALIERI 
ddizionale regionali Add comunale _ Acconto addizionale Con contratto Con contratto 

Ritenute all'Irpef 2024 ull'lrpef 2024 comunale all’Irpef 2025 a lempo indeterminato a lempo determinalo 
451 452 453 454 455 456 

REDDITI ESENTI Irpef da Iraltenere 
Pensione orf3 fl sostilulo successivamento 
Campione lla codice ammontare codice ammontare le operazioni di conguaglia 

457 462 463 464 465 469 

: Applicazione EROGAZIONI IN NATURA 
lg.>e| da eP qll'amnn maggiore Casi Trattamento inlegrativa 

a parte ipendente ritenuta parlicolari Benefit base Con figli fiscalmemte a carico speciale erogalto 
471 472 473 474 475 479 

REDDITI ASSOGGETTATI 
A RITENUTA A TITOLO REDDITI ASSOGGETTATI A RITENUTA A TITOLO DI IMPOSTA 

DI IMPOSTA Totale redditi Tolale ritenute Irpef Totale ritenute Irpef sospese 

481 482 483 

LAVORI SOCIALMENTE UTILI 

Quota esente Quola imponibile Ritenute Irpef Addizionale regionale all’IrpeF 
496 497 498 499 

Totale ritenute irpef sospesa ‘Totale addizianale regionale dell'irpef sospesa 

500 501 

COMPENSI RELATIVI COMPENSI RELATIVI AGLI ANNI PRECEDENTI SOGGETTI A TASSAZIONE SEPARATA (da non indicare nella dichiarazione dei redditi) 
AGLI ANNI PRECEDENTI Totale compensi arretrati à:er i quali Totale compensj arrei er i quali 

non è posslfilî£ (mlraT‘lp e‘r?lzuonl a possnblle fruire delle detrazioni Totale ritenute operate Totale ritenule sospese 
513 514 

COMPARTO SICUREZZA 

Compenso eragato Detrazione fruita 
515 516 

DATI RELATIVI REDDITI EROGATI DA ALTRI SOGGETTI 

AI CONGUAGLI Totale redditi conguaglmh Totale redditi conguughuh Totale redditi conguagliali Totale redditi conguagliali Tolale redditi conguagliali 
già compresi nel punto già compresi nel punto 2 già compresi nel punto 3 già compresi nel punto 4 già compresi nel punto 5 

531 532 533 534 535 

Reddito conguagliato Reddito conguagliato 
Codice fiscale già compreso nel punto 1 già compreso nel punto 2 

536 539 

Reddito conguagliato Reddito conguagliato Reddito conguagliato 
già compreso nel punto 3 già compreso nel punto 4 già compreso nel punto 5 Ritenute 

540 541 542 543 

a : Addizionale comunale Addizionale comunale 
Addizionale regionale acconto 2024 saldo 2024 

544 546 

LAVORI SOCIALMENTE UTILI 

Quola esente Quota imponibile Ritenute Irpef Addizionale regionale all’Irpef 
561 562 563 

IDENTIFICATIVO INVIO: 25031412023717375



C
O
N
F
O
R
M
E
 

AL
 
P
R
O
V
V
E
D
I
M
E
N
T
O
 
A
G
E
N
Z
I
A
 
DE

LL
E 

E
N
T
R
A
T
E
 
DE
L 

15
/0
1/
20
25
 

Codice fiscale del percipiente I_M Mod.N. LO | 1] 

SOMME EROGATE di cui sottoforma di cui 
PER PREMI DI Premi di risultalo as;oggelluli fi di contributi alle forme |à:"c:s)?\’t':lfv°l.ll;llm 
RISULTATO IN FORZA Codice ad imposta sostituliva Benefit pensionistiche compl i i assi sanitaria Imposta sostiluliva 
DI CONTRATTI COLLETTIVI 571 572 573 574 575 576 
AZIENDALI O TERRITORIALI 

M ai if BS 'att 1 4aa di dcui sottoforma di riscatto 
remi di risultato assoggetltati  Benefit di cui all’art, 51, i cui benefit erogati in caso i periodo non coperti 

Im7gosru sostilutiva sospesa a tassazione ordinaria comma 4 del Tuir di cui benefil base di figli fiscalmente a carico e conlatizione 
5 578 579 580 581 582 

S i _ di cui sottoforma di cui sottoforma 
Premi di risultato assoggettali Benefi di contributi alle forme di contribuli 

Codice ad imposta sostituliva enefit pensionistiche compl. i i assi: sanitaria Imposta sostitutiva 
591 592 593 594 595 596 

n i di cui sottoforma di riscatto 
Premi di risultato assoggettati  Benefit di cui qll'art. 51, di cui benefit erogali in caso di periodo non coperti 

|5n;|;osru sostitutiva sospesa ‘ a tassazione ordinaria comma 4 del Tuir di cui benefit base di figli fiscalmente a carico la contribuzione 
598 599 601 

PREMI DI RISULTATO EROGATI DA ALTRI SOGGETTI 

_ Somme già assoggettate ad 
imposta soslitutiva da assoggeltare 

a tassazione ordinaria 

Somme già assoggettale 
a tassazione ordinaria 

assoggettare ad i fi 

602 

BENEFIT RELATIVI AD ANNI PRECEDENTI 

Contribyto alle forme 
c p' Î' i Contributo di assistenza sanitaria 

611 612 631 632 

SOMME ASSOGGETTATE 

AD IMPOSTA SOSTITUTIVA y - l3qnce assoggetlale i Imposta sostilutiva lance assoggettate 
Reddito settore turistico ad imposta sostituliva Imposta sostitutiva sospesa ad imposta ordinaria 

MANCE 651 652 653 654 655 

MANCE EROGATE DA ALTRI SOGGETTI 

Somme già assoggettate ad 
imposta sosltitutiva da assoggettare 

a tassazione ordinaria 

Somme già assoggettate 
a tassazione oardinaria da 

assoggettare ad imposta sostitutiva 
656 657 

PRESTAZIONI AGGIUNTIVE Compenso Imposta sostilutiva Imposia sostitutiva sospesa 
DEL PERSONALE SANITARIO 671 672 673 

DATI RELATIVI AL CONIUGE ; E AI FAMILIARI A CARICO CODICE FISCALE N. mesi 
I i Mesi Detrazione 100% _ per lìgli°c’l‘:u 

Relazione di parentela a gqf=‘m % u[|;î:..:::|,., figli 21 anni a più 

1 c' Coniuge ? s 

2 F Primo figlio D ® 7 a 10 

7 
BARRARE LA CASELLA: 3 F A D 
C= CONIUGE 
FI = PRIMO FIGUO 4 F A D 
F = FIGUO 

A = ALTRO FAMILIARE 5 F A D 
D = FIGUO CON DISABILTÀ 6 f A D 

7 F A D 

8 F A D 

9 F A D 

RIMBORSI DI BENI 
E SERVIZI NON SOGGETTI 
A TASSAZIONE - ART. 51 TUIR Anno Codice onere delraibila.  Codice onere deducibile Importo rimborsato 

SEZIONE SOSTITUTO 701 702 703 702 
DICHIARANTE ; 

Codice fiscale del soggetto a cui si riferisce la spesa rimborsata Spesa rimborsala riferita al dipendente 
705 706 

INDENNIÌÀÀ TREDICESIMA Gi 
MENSILIT, iorni 

Redditi di lavoro dipend Indennità erog, Indennità non erogala lavoro dipendente 
721 723 724 726 

COMPENSO LORDO 
CAMPIONE D'ITALIA Redditi di lavoro dipendente e assimilati Redditi di lavoro dipendente e assimilati 

con contratto a tempo indeterminato con contralto a tempo determinato Redditi di pensione Pensione orfani 
761 762 763 764 

Assegni periodici 
Altri redditi assimilali :orrîspogsfi ga| coniuge 

765 ” 766 

:Î[;*IDIEÎI'ITgEIIJE:J(':‘IOTII\:PÈÌ*}S}IA s Redditi di lavoro dipendente e assimilati  Redditi di lavoro dipendente e assimilali , 
DI CAMPIONE D'ITALIA con contratto a tempo indeterminato con coniratto a lempo delerminato Redditi di pensione 

77ì 772 773 

i Assegni periodici 
Altri redditi assimilali corris;st;svî :'Îu €oniuge 

774 775 

REDDITI LAVORO SPORTIVO 

CONTRATTO A TEMPO INDETERMINATO 

Reddilo lordo lavoro 
sportivo professionistico 

under 23 
Reddito lordo lavoro 
sportivo dilettantistico 

781 

Aliri reddili 
di cui al punto 1 

782 783 

CONTRATTO A TEMPO DETERMINATO 

Reddito lordo lavoro 
Reddito |0|'da lavoro  sportivo professionistico _Altri [eddili 
sportivo dileltantistico under 23 di cui al punto 2 

784 785 786 

IDENTIFICATIVO INVIO: 25031412023717375
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Codice fiscale del percipiente |_M Mod.N. LO | 1] 

DATI PREVIDENZIALI 
ED ASSISTENZIALI Contributi a carico 

Matricola azienda INPS Aliro Imponibile previdenziali Imponibile ai fini IVS del lavoratore Irattenuti 

SEZIONE 1 ' ? À ‘ i i 
INPS LAVORATORI i 
SUBORDINATI MESI PER | QUALI È STATA PRESENTATA LA DENUNCIA Uniemens 

Tutti Tutti con l’esclusione di 
Fd B 

1} S) #] [m] CA) (1] [6) 1] A) 5) (@] [N] D] 

SEZIONE 2 Gestione 
INPS LAVORATORI i u E À iB dich SUBORDINATI GESTIONE Codice fiscale Amministrazione/Azienda Progressivo Azienda NoiPa dichiarante B, Da Cred. Enpdep Enam _ Anno di riferimento 
PUBBLICA 9 10 11 12 ]13 |14 |15 |14 17 

- i Contributi pensionistici 
Imponibile pensionistico Contribuli pensionistici dovuti a carico lavoratore Irattenuti Imponibili TFS Contributi TFS 

18 19 20 21 22 

Contributi TFS 
a carico lavoratore trattenuti Imponibile TFR Contributi TFR dovuti Imponibile TFR ulteriori el Contribulto TFR ulteriori el 

23 24 25 26 27 

d Contributo Gestione Contributi Gestione credito 
Imponibile Gestione Credito Credito dovuti Irattenuti a carico del lavoratore Imponibile ENPDEP Contributi ENPDEP dovuti 

28 29 30 31 32 

Contribuli ENPDEP Contributi ENAM trattenuti 
a carico del l Imponibile ENAM Contributi ENAM dovuli a carico del lavoratore 

33 34 35 36 

MES| PER | QUALI È STATA PRESENTATA LA DENUNCIA Uniemens 
Singoli mesi 

I@@EEE@E@E@E@ i 
Periodi retributivi soggetto denuncia 

@EEAEOAA N ‘ 
Imponibile 
conguaglio 

42 43 

Codice fiscale soggetto denuncia 

Codice fiscale conguaglio 

Periodi retributivi per denuncia 

EEE RE OA e N 
Codice fiscale per denuncia 

SEZIONE 3 Compensi corrisposti al parasubordinat Contributi dovuti C°£;l"mru…u e Contributi versati 
INPS GESTIONE 45 46 47 48 
SEPARATA 

PARASUBOROINATI MESI PER 1 QUALI È STATA PRESENTATA LA DENUNCIA Uniemens 
Tutti T l’escli di Ti, 4: ulti con l’esclusione di rup‘&?flo Cia icdlo' PNAZ Aienda 

AEEAAAELACANOA " i 

SEZIONE 3-BIS d ia g 

INPS GESTIONE Compensi tolali Contributi a carico 
SEPARATA parasubordinati sportivi e assimilati Imponibile contributivo Imponibile IVS Contributi dovuti del parasubordinato 

PARASUBORDINATI 53 54 55 56 S% 

SPORTIVI ; 
DILETTANTISTICI MESI PER | QUALI È STATA PRESENTATA LA DENUNCIA Uniemens 
E AGUREASSIMICATE ii ; Tutti Tutti con l'esclusione di Tipo Alro tipo 

Contributi versati 59 60 rapporto rapporlo 
58 61 ) S) E) [@ A) CM) S) 1) A) 5] 9) IN @) 

SEZIONE 3-TER PA P 
INPS GESTIONE Compensi lotali magistrati onorari o i ' c°"|,«..b…, a carico 

SEPARATA MAGISTRATI confermati non esclusivisti Imponibile contributivo Imponibile IVS Contribuli totali dovuti del magistrato onorario 

ONORARI CONFERMATI 63 64 65 66 67 
NON ESCLUSIVISTI 

MESI PER | QUALI È STATA PRESENTATA LA DENUNCIA Uniemens 
Tuti Tutti con l’esclusione di Tipo 

Contributi versali 69 Î°î] E| E E @ @ [g E E| IÉ| [E| |îl Iscritto Cassa Forense ruppor!o 
68 

Codice fiscale 
Amministrazione versante 

73 

IDENTIFICATIVO INVIO: 25031412023717375
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Codice fiscale del percipiente \M_I Mod.N. LO | 1 

SEZIONE 4 PERIODO 
INPS SOCI COOPERATIVE Dal AI 
ARTIGIANE 74 meso  anno 75 masa  anno Reddito 

76 

SEZIONE 5 Codice fiscale Ente previdenziale Di inazione Ente p l 
ALTRI ENTI 7 78 

Codice azienda Categoria Imponibile previdenziale Contributi dovuti 
79 80 1 82 

niribuli a carico : ; F 
del'lavoratore Iraltenuti Contributi versali Altri contributi Importo altri contributi 

83 84 85 86 

DATI ASSICURATIVI Personale 
INAIL Qualifica Posizione assicuraliva territoriale E E Data inizio Data fine Codice comune viaggiante 

93 giorno | mose 94 giorna | mesa 95 9% L) 92 | 

TRATTAMENTO DI FINE 
RAPPORTO, INDENNITÀ TRATTAMENTO DI FINE RAPPORTO, ALTRE INDENNITÀ E SOMME SOGGETTE A TASSAZIONE SEPARATA 

EQUIPOLLENTI, A 
ég#£Egfî:gfàlmrl' Indennità, acconti, antic i} Acconti ed urg?icipazàonil ' i _ R 
IN FORMA DI CAPITALE aoî somme erogale nell’anno d zemgah in anni precedenti # Detrazione R;t;a;uu!a netta operata nell'anno _ itenute sospese 

SOGGETTE A 
TASSAZIONE SEPARATA : R ; Ritenule di anni Quola speltanie por indennità — TFR fino al 31/12/2000  TFR malurato dall' 1/1/2001 

Ritenute operale in anni precedanh pre<edenh sospese erogale ai sensi art, 2122 c.c. @ rimasto in azienda e rimosto in azienda 

806 807 808 810 

TFR maturato fino :1] 31/12/2000 
e versato al 

811 812 

TFR maturato dall’1/1/2001 
fondo al 31/12/2006 e versato al fondo 

TFR malurato dall’1/1/2007 
e versalo al fondo 

813 

Imposta sostituliva 
sulle rivalutazioni sul TFR 

0 

IDENTIFICATIVO INVIO: 25031412023717375


