Allegalo 4

Pagina 1 di | Verbale nel procedimento di espropriazione presso lerzi

Tribunal di Bologna
Sezione MOBILIARE BOLOGNA

Nella procedura n. 1257/2017 Reg, Esec. Mob.
promossa da DOBANK SPA (UNICREDIT SPA)
a carico di HOSSAIN MD JAHANGIR + MD. ABU NOMAN

e con terzo pignorato ALBERTO RIGH!I DI SERGIO RIGHI - LAME INDUSTRIALI

VERBALE DELL’UDIENZA

Oggi 23/06/2017 ad ore 14.11 nell'udienza, avanti al G.E.

dott. Massimo Giunta

nel processo di esecuzione come sopra intestato sono comparsi:

per il creditore procedente 1’avvocato Caldini Francesca in sostituzione dell’avy. Avallone come da delega
orale che esibisce gli originali del titolo, del precetto, inoltre esibisce I'atto di pignoramento in originale
regolarmente notificato unitamente al deposito della dichiarazione del terzo resa a mezzo pec si oppopne alla
richiesta di controparie ed insiste per 'assegnazione

per il debitore HOSSAIN MD JAHANGIR l'avv. Zamboni Pier Paolo il quale precisa che il proprio
assistito ha depositato presso I'ordine dei commercialisti, domanda di ammissione alla procedura ex lege

3/12 e per tale motivo chiede non proceda all’assegnazione ma disponga un rinvio

11 creditore procedente chiede che il G.E. provveda

all’assegnazione delle somme, previa determinazione del credito come da nota di precisazione del credito
che deposita unitamente alla richiesta di liquidazione delle spese come danota

I1 GIUDICE DELL'ESECUZIONE,

dato atto dispone come segue:

considerato che Vindirizzo di questo Tribunale per le procedure esecutive, stante la presentazione di domanda
di ammissione alla procedura ex lege 3/12, & quello di attendere il provvedimento di ammissione alla procedura;
in assenza di accordo tra le parti Uistanza di rinvio deve essere respinta;

dispone quindi I'assegnazione come da ordinanza separata, contestualmente emessa e letta in udienza e rigettn listanza di
rinvio avanzato dal debitore;

Si da atto che il verbale viene chiuso ad ore 14.41

Il Giudice del{ Esecuzione Mobiliare
Pott. Massimo Giunta
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Alegavo 4

Allegato al verbale delf’'udienza del 23/06/2017 nella procedura esecutiva n. 1257/2017 Reg. Esec. Mob. e letto alle parti presenti

promossa da DOBANK SPA (UNICREDIT SPA}

a carico di HOSSAIN MD JAHANGIR + MD. ABU NOMAN

con terzo pignorato ALBERTO RIGHI DI SERGIO RIGHI - LAME INDUSTRIALI

1L GIUDICE DELL/ESECUZIONE MOBILIARE

Visto il verbale d'udienza, ritenuta la regolaritd degli atti e la fondatezza del credito del procedente, dato atto della
fruttuositd del pignoramento avendo il terzo dichiarato la propria posizione debitoria a titolo di retribuzione o comunque
inerente ad attuale o pregresso rapporto di lavoro nei confronti dell’esecutato come da dichiarazione resa ex art.547 c.p.c,

nonché attesa l'istanza di assegnazione, dispone come segue:

LIQUIDA
le spese della procedura esecutiva a favore del creditore procedente in complessivi euro 3.175,29
A dicul € 294500 per compensi
€ 230,29 per spese documentate
B. oltre a rimborso spese generali, IVA e C.P.A. come per legge
C. oltre alle spese di registrazione della presente ordinanza, ove dovute che, quando anticipate dal creditore , si

aggiungeranno alle somme di cui sub A) e B);

DETERMINA

il credito del creditore procedente nei confronti dei debitori esecutati in euro 106,904.22 quale somyma computata in nella
nota riepilogativa depositata il 23/06/17 oltre interessi legali con decorrenza dal 24/06/2017 fino all’effettivo saldo:

oltre alle spese liquidate come sopra;

visto l’art. 553 c.p.c. e il D.P.R. n. 180/1950,

ed alla stregua della dichiarazione del terzo pignorato ALBERTO RIGHI DI SERGIO RIGHI - LAME INDUSTRIALI

ASSEGNA IN PAGAMENTO, al creditore procedente, salvo esazione e nei limiti di credito, interessi e spese come sopra
determinati, la somma dichiarata dal terzo, facendo obbligo allo stesso terzo pignorato di corrispondere al creditore
procedente senza indugio tate somma, con le modalita che riterra pilt opportune e previa detrazione diretta delle spese

eventualmente liquidate in questa sede dal G.E. ex artt.546-547 ¢.p.c.; cioé:
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¢ la somma nella misura di un quinto _dell’'emolumento stipendiale percepito dal sig. HOSSAIN MD JAHANGIR (al
netto degli oneri fiscali, previdenziali, degli assegni familiari e det credito DL 66/14) cosi come reveniente dagli stipendi
e dalle altre indennit ed emolumenti relativi al rapporto di lavoro, comprese quelle di fine rapporto o di quiescenza,
pensione o altri assegni periodici di spettanza del debitore esecutato facendo presente che in caso in cui il lavoratore
sia posto in cassa integrazione e/o contratti di solidarietd, la retribuzione mensile corrisposta a titolo di cassa
integrazione e/o contratti di solidarieta, eventualmente anticipata dal datore di lavero (per conto INFS), non potra
essere pignorata in quanto ai sensi dell’art. 545 c.p.c. i crediti aventi oggetto sussidi di sostentamento” sono

impignorabili;

e la somma nella misura di un quinte dell’emolumento stipendiale percepito dal sig. MD. ABU NOMAN (al netto
degli oneri fiscali, previdenziali, degli assegni familiari e del credito DL 66/14) cosi come reveniente dagli stipendi e

dalle altre indermita ed emolumenti relativi al rapporto di lavoro, comprese quelle di fine rapporto o di quiescenza,
pensione o altri assegni periodici di spettanza del debitore esecutato facendo presente che in caso in cui il lavoratore
sia posto in cassa integrazione efo contratti di solidarieta, la retribuzione mensile corrisposta a titolo di cassa
integrazione e/o contratti di solidarietd, eventualmente anticipata dal datore di lavero (per conto INPS), non potra
essere pignorata in quanto ai sensi dell’art. 545 c.p.c. “ i crediti aventi oggetto sussidi di sostentamento” sono

impignorabili;

FA OBBLIGO

al creditore procedente di predisporre nota riepilogativa finale del credito e degli accessori con comunicazione {(NON
NOTIFICA) della stessa nota, unitamente alla presente ordinanza di assegnaziene in copia autentica al terzo pignorato ed
in copia semplice ai debitori esecutati.

11 Giudice dell’Esecuzione Mobiliare
Dott. Massimo Giunta
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Piano de! consumatore Hossain MD Jahangir

ELENCO BENI DEL DEBITORE

Nessuno

Arredamento dell'abitazione

Altri beni di uso quotidiano ed effetti personaii

Conto corrente acceso presso la BNL filiale di Bologna - Piazza dell'Unita
con saldo al 30/06/2017

€55,79

| N
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DITTA

ALBERTO RIGHI DI RIGHI SERGIO

VIA XXV APRILE 4 Signor

SAN GIORGIO DI PIANO HOSSAIN MD JAHANGIR
C.F.: RGHSRG62P27A944G VIA A.RIGHI 15

BOLOGNA
C.F.: HSSMJH69P18Z245H

OGGETTO: ASSUNZIONE PER CONTRATTO DI LAVORO A TEMPO INDETERMINATO

Assunzione a far tempo dal 23/Set/2002 con contestuale registrazione nel libro matricola al numero 81.
Rapporto di lavoro a: Tempo pieno.

Siamo lieti di comunicarke che, superato positivamente il periodo di prova, Lei verra assunto a tempo
indeterminato alle nostre dipendenze, alle seguenti condizioni:

La qualifica sara di OPERAIO

Le mansioni saranno: rettificatore

it suo livello sara: 6 LIV COM
Periodo di paga: Mensile
Trattamento economico:  (retr, lorda) Paga base: 2.32986
Contingenza: 2.95499
Altre voci contr.: 0.54189
Superminimo: 0.00000
Premio aziendale: 0.00000
Altre voci pers.: 0.00000
Totale: 5.82674 ecuro (pagda oraria)

L'orario di lavoro sara il seguente: ore gg. 08:00 settimanali 40:00.

Lo stesso potra essere modificato o diversamente distribuito per esigenze aziendali, previa comunicazione
scritta da parte dell’azienda.

La sede di lavoro & VIA XXV APRILE 4, SAN GIORGIO DI PIANO ma ci riserviamo di affidarLe compiti
fuori sede per eventuali esigenze lavorative e/o formative.

Il periodo di prova avra durata di 4 SETTIMANE DI CAL.

Altre condizioni del rapporto di lavoro (comprese ferie e preavviso):

Si fa esplicito riferimento at Contratto Collettivo di lavoro:

METALMECCANICA ARTIGIANATO nonché alle norme di legge e del Codice Civile.

Sara sua cura consegnare con sollecitudine P'allegata dichiarazione di responsabilita per l'attribuzione defle
detrazioni ai fini IRPEF e 'eventuale documentazione per I'erogazione degli assegni familiari,

DATA 23/Set/2002 DITTA .
/Set/ kgss TQRIGHI
r.
ACCETTAZIONE Via 25 Aprile, 4

Accuso ricevuta della lettera di assunzione conforme aila copfiP fifoRafioesitade#ttBAn ogni sua parte. La
qualifica ed il livello assegnatimi sono quelli spettanti. Ho preso visione delle norme contrattuali, nulla
avendo da eccepire sulle medesime.

FIRMA DEL DIPENDENTE

A




ALBERTO RIGHI di Sergio Righi
Via XXV Aprile, 4
40016 - San Giorgio di Piano {BO)

Egr. Sig.
HOSSAIN MD JANGIR

san Giorgio di Piano, 30.03.2007

OGGETTO: Modifica degli elementi del rappotto di lgvoro.

Al sensi e per gli effetti del Decrefo Legislativo n. 152 de! 12 giugno 1997, la
scrivente comunica che in relazione agli originar elementi che caratierizano i
corrente rapporto di lavoro, gid richiamati nella lettera di assunzione a sUC tempo
stipulata, sono intervenute le modifiche di seguito indicate:

Le viene riconosciuto un p_assdggio dal 5° livelio operaio qualificato al 4° livello
operaio specializzato. '

La decorrenza delle variazioni di cui sopra & a fare tempo dal 1 marzo 2007.

Voglia softoscrivere copia della presente per presa visione e ricevuta.

Il lavoratore

:Htl %S O™ wwr) ()0‘”\{\ ey Ej,é #




INQULDe gt 3
PROGRESSIVC NA. 349148

AUT. Nr. 37897 del 27/01/2009

CODICE SEDE INAIL 18100
7. PERIONO. PAGA MESE:D
‘REGHSRGH ! APRL
TOD. MECC. |- .COGNOM ME ;7 ool T | CODICE FISCALE DATA NASCITA
2081 |HOSSAIN, MD. JAHANGIR. .. D ek ... |HSSMJN69P187249H |18/09/13063
DATA ASSUNZIGNE | Dissundioe DATA LICENZIAMENTO COGROINATE BANCARIE BAN S Rartire
23/09/2002
PAT. INALL VO O TARIFFA INAILL £ RELATIVE INCIDENZE |NPONBILE NARL ‘m . oﬁﬁ,‘?é&‘.’z‘og’igu.’}.?m"‘ RICLEC FAMILIARE ~
4803039892(6214-100% 1.916,00 5" | ™%a.110,99 11
CONTRATIO QUALFICA CATEGORIA | DESCRIZIONE CATEGORIA DATA 8, SCATT
CODILE QESCRINONE SROSSIMO SCATTO MATURAT
1 IMECCANICA ARTIG. OPERAID 200 |4 LIV SPEC 5
MINIMO RETRBUTIVG MEMSA PREMIO PRODUZIONE
7,79081 0,00155 0,5701%
SCATTI SUFEHMINING SCATTI CONGELATI
0,62768
PREMIO AZIENDALE
CENTRO DI COSTO uj}ﬂ%ﬁ’&\ ORE LAVORATIVE DRE LAVORATE [GIORNI LAVORATM IO LORATT [ PLR ORARIC RIDOTTO | GIDRN RETRIDUITI TARIFA ORARIA PER MENSILZZAZIONR a
000ouL 003 160,00 159,25 20 20 22

E DESGRIZIONE ASSOGE.  TARIFFA TIBO | QUANTITA! TRATTENUTE

SV .1 PAGA GLOBALE §,99023 0 140,25V

ol . FPESTIVITA' 8,99023 0~ 13,33

H /. STRACRDINARIO 125 11.23779 0, 13,00/

=k " STRAORDINARIO 150 13,48535 Q.. - 6,00V

E: PREMIO PRESENZA 1,50000 O 140725

al TRATT.1/5 STIPENDIO el 285,87
g i ASSEGNT NUCLEO FAM.  NF 3 2,75500 G .26

£ " pERM.RETRIB.EX FEST. 8,99023 O 1,00

8 PREMIO P A :
§ R.0.L. RETRIBUITI 8,99023 ©. 2,75

3 ‘6 PROVV. ENTE BILAT. - o

149" ASS.SANITARIA DITTA 10,42
- TRATTENUTA FSBA
BONUS D.L.66/2014

2,87 ;

Art.2 DL 9%06) TIPO QUANTITA" O

[w
¥
Q
E:
1 . IMPONIBILE PREV;DENZ!ALE1
2 o 1.916,00
& = TRATT. PREVIDEMZIAL! TOTALE TRATT. PREVIDEN,
@ o]
! 176,08 176,08
oy = IMPONIBILI
5 i 1.916,42
o e TRATTENUTE TOTALE TRATT. ALTRIENT!
3
4l - -4 — S N—
g RIOUZIONE TFR. R A mi,s. SESTIE TPONBILE TPR O ANTICIP. | P, ARRET. ANNI PREC.
z s
Y] ST L
z o | TRATTENUTA ORDINARI I—
wh I
% 8. [T, A TASS. AGEVOLATA | AT TG ARTCIPAZ, | TRATT. ARR AN PREC. | TOTALE TRATTENUTE IRPEF
Y -
-t COREDIR.O.L CRE Dt PERMESSO — £R. CONG. !RPEF ORDINARIA i
% MATURATE GOUTE VATURATE P Er.m:ms TRATTENUTA AGEVOLATA ]
= 5,20 2,45:110,40 1,15 249,91 ,ﬁ
2 o BTROL: RESTBLE RET! P OR i ADDIZ, IRFEF COM. 2016 |ADDIZ. [RPEF COM. 2017 ADDIZ. RPEF REGIONALE TR CONG. IRPEF AGEVOLATA. |
- | il PREC, NN o . ANHO COR ™
< |, 35 | 3,56 6,45 37,68 i
o ORE DI FERIE GIORNI DI FERIE o, TRATTENUTE DA 720 TOTALE TRATTENUTE VARIE CREDITY 730 '
MATURATE GODUTE MATURATI GoouT =3 i
<% 50|92, 00", 73174, 00 57,69 g
= ORE Ol FERIE RESIOUE RETRIB.TFR MENSILE RESIDUO DEBITO 730 RESIDUG CRED. CONG. 730 TRATTENUTE SINDACALL ARROTOND, PRECEDENTE o
g ANMI PREC. ANHOCORR. @O
% AT 50 1.479,04 0,318
¥ G K] b4
MATLIRATE BANCA gg)ﬁ'ﬁ VATURA‘(E)RE o FLEE%)%\IELLITA WPOMBRLE LRPEF. AGENOLATA WN\SLE LORF(FRGE!MSMERM I GETRADONI TOTALE TRATTENUTE TOTALE GOMPETEHZE <
| 177919, 66 818,42 772,42 5
LRIPF£. ACFNH ATA DOMITA | RPF F. DARIARIA TOVITA RFTRIUTXNF T3 R, ARMIALF ARROTOND. ATTUALE 1 E
T
1.119,87 6,800,99 -0,94 -

Stampato il 0870572017 16:22:51 0517 8201659 Firma Per FCEVIUR cocoorvenneninisns st
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MODELLO 730/2015 redditi 2014 — .

dichiarazione semplificata dei contribuenti che si avvalgono dell'assistenza fiscale ( .

(a;;enz ia @ e
ntrate Gt importi devong essere indicati in unita di Euro

Caniuge 1 ichiaraz| Rappresentante
gichiaranic :

{TRIBUENTE (cbblig

SSMJHEOP18Z240H

COGNOME (per le donne indicare [ mgnoma’&é Huhlle) ——

'HOSSA!N - MD JAHANGIR
NA$CIT ANNO COMUNE (o Stato estero) DI NASCITA

| 1969 BANGLADESH  EE  :ly

- - — - e - —  PROVINGIA (sigla) -

MESE

OLOGIA (Via, piazza, e INDIRIZZO

GIORNO

DATA DELLA VARAZIONE ... ..
; MESE . ANNO

I |-
Ll —-..JNDIRIZZO DI PDETA ELETTRONICA. -~
NUMERG

PRSP

TO AGENZIA DELLE ENTRATE DEL 15/01/2015 e suce modificazioni

Q-0 imn

T TPROVINGIA (sigia) -
(A944) -~ BO

(A944)
FAMILIARI A CARICO

KTRMSNBZ D41 2249)(

SSNRT02H58A944J - : TR

CONFORME AL PROVVEDIMEN

Vit SR

3 : ; CODIGE FIBGALE
RIGHi SERGIO : RGHSRG62P27TAS44G SAN GIORGIO DI
FOLGGIA (Via; plazza, 862.) e e U TVIED 72,E:
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CODICE FISCALE

lHSSMJHBEP 182248H

ADRO B REDDITI DEI FABBRICATI EALTRI _.

| s L1

rigo prackdanta)

_SEZIONEl REDDITl DEI FABBR]CATI ) L
z B RN [ N s AR S
: POSSESSO conice | _cas = P ey I
: CANONE DI LOGAZIONE ONTRUAZONE S -+ { CEBGLARE
TRRADITA Lmuuo BR[O g e ST F_’ABT“_:QLBB,;! fetassoimmatal . COMUNE: | “SEGCA [PARTGHLARI

365 50,00 ® Ag44
00 00
00 00

CONTRATI'I biLo Az'__ _

ERO E SOTT DNUME?D

RO DIPEND

ENTE E ASSIMILATL

00

. X - 00 00 ,00
‘ REDDITi SOGGEITI A TASSAZIONE SEPARATA _ . : .
: = ‘npo DI REDDITO- |2~ TABSAZIGNE 3 ANNO a REDDITO 5 RECDITO TONALE DECEDUTO e QUGTA IMPOSTA SUCCESSIONT RITENUTE
Dé Redd AT RDINARLA
iyl ?g gred g legatali o . . 00 00 .00 00
R E 'lm o'ed Oan nmborsaﬁ TIFODIREDDMD [2 TASSAZICNE |3 ANNO ] REDDITO RITENUTE
D7| ael2014 6 Al et . | | OFQINATUA
a iassazdona separata .00 00
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O E_ONERIE SPES
- SFESE_PER LE QUALI spsr_m LA

E

DETRAZIONE DIMPOSTA DEL 19% 0 20%

CODICE FISCALE

[HSSMJHEOP 18Z249H

Spese petolcgle asentl

SPESE SANITARIE
7 lNTERESSi PER MUTUI POTECARI

1.4 39‘00 By P LACQUISTO DELLABITAZ!ONE PRINGtPAI; ) 00

: CODICE SPESA

. vedi) alenco Code spesa .
ella Tabefia celie struzioni | 15 I 2.100 oo
" CDDICE SPESA i

00

- QPDLCE SPESA

CODICE SPESA

EQOZIALE Dﬂ.PENDENTI PUBELIGI

Quata TFR

NiO EDILZIO; (DETRAZIONE DEL 36

%. 44%; 50% 2] 65%)

ER FRUIRE DELLA DETRAZ!ON

'regisuazaone cantratl 10 FE
Il1=] ,ct:tﬂlc-el.a=1=|<:yo=
SOTTON MERO! (GENZIA ENTRAT

PARTI EI.LA

O .

._SEZIONEV

ETRAZ!ONE PER GLLUINQUIL]

NI CON COHTRATI'O Dl LOGAZIONE

B Tlf‘OLDG]A GIORNI GENTUALE] -
il !NQUILINE ol ALLDGGE ABIBITI 2 3 LAVORATOR DIPENDENT!
J 72| CHE TRASFERISCONG LA RESIDENZA
1 AD ABITAZIONE PR RINCIPALE. . 72 O DI LAVORO
. ALTRE DETRAZIONl D'IMPOSTA
B [Bamare {a casells) i CODICE
| oerrAzioNE PER SPESE. DETRAZIONE AFFITTO TERREN| AGRKCOLL ¢ .
5_3_1 OI MANTENIMENTO DE] CANI GUIDA EB2{ p GiovaNt 0 E83| ALTRE DETRAZICNI 0




- CODIGE FISCALE [HSSMJH‘SQP"BZMQH Mod. N, I_l_1]

ALE COMUNALE E CEDOLARE SECCA RELATIVI Al 2014

Prma rata I - - |2 Trattenuto Mad, 730/2018 Amnm 5§ Prima rata

Acmnto cedofafe
00| - Addizipriale 0] secca 2014 0.
2: Beconda o unicarata | Curnunare 4 Varsato con Mod. F24 (u-aﬂenuto e!u 4 Sgeenda o unies rala

00

CEDENZE RISULTANT( DALLE PRECEDENTI DICHIARAZIONI S e
‘[ -d'cul compensatain F24° SknpnmmmwaquadmRTl di cul compensata I o3 © Cedolarasecca . |6 dl cuicompensataln F24. | -

00 00 00 00 00/

=

T SRR e div [
compensatu : 14 campensaho
* nej mod: F24 N PRy ne!mod F24

FIRMA DEL CONTRIBUENTE

Iv' 1 - Barrare ia casefla ger richlédere dl essara Informato dlreﬂamante dal saggetln che
resta I'assistenza fiscale di eventuali comunicazion] delf Ayenzia delle Enrate
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DIMENTO AGENZIA DELLE ENTRATE DEL 15/01/2015 e succ. modificazioni

MODELLO 730-3 redditi2014

prospetto di liquidazione relativo all assistenza fiscale prestata

D 730 rettificativo I:' 730 integrative

Impegno ad informare Il contribuente
di evantuall comunicazioni
dell'Agenzia celle Entrate relative
alla presenie dichiarazione

Comunicazione datl rettificati
CAF o professionista

Modello N.

DICHIARAZIONE
PRECOMPILATA)

DICHIARAZIONE
NON PRECOMPILATA

D Accettata
[ ] Modificata

Sostituto, CAF o
professionista non delegato

Dichiarazione precompliata
non presente

N, ISCRIZIGNE ALBO DEI GAF

CODIGE FISCALE
08267471004

COGNOME £ NOME G DENOMINAZIONE

CAF FAPI SRL

00079

LIVIO GIUSEPPE ANANIA

. NNALGST73MZ21F206N

HSSMJHE9P 182249H

.. HOSSAIN MD JAHANGIR

CICHIARANTE

CONIUGE

24.832p0

.00

.00

'CALCOLQ DEL REDDITO IMPONIBILE E DELL'IMPOSTA LORDA

26300

DICHIARANTE
25.09500

CONNIGE

26300

81809

24.013 00|

CONIUGE

CONIUGE

1 EDENZA __ELL'IRPEF RISULTANTE DALLA PRECEDENTE DICHIARAZIONE 00 .00
| ACCONTIVERSATI- . = 7 : ' 00 00}
63 ‘Resmu e bonus ﬁscala & straordinario ,00) .00
647 ,-Detrazlon; e credifi gia rimborsah dar sostituto ,00) ,00
66| Banus IRPEF spattants 37400 00
67 [ Banus IRPEF rconosciuto In dichtarazions 1.00 00
68’ | Restituziona Bonus IRPEF nan spettante .00 00




R

: Madslio N.

D ARA 0
24.013 po 00
391,00 .00
405 00 00
09 00
168,00 00
174,00 .00
.00 00
50,00 00
52 10 00[-
D ' O

CONIUGE

LIQUIDAZIONE DELLE IMPOSTE 2 RN il Lt o
DEL DICHIARANTE Ly ‘-};:,’,g?,?;:g’,} “Credito | edmoana Imparti da trgienerelv

oo 813 o[’

00 14 00

00

LIQUIDAZIONE DELLE IMPOSTE ey 1 R . GREDE

DEL CONIUGE  Com mi o?g:&ﬂ' . Credito - | am nsaﬁﬁ::%:nFﬂ
- 00 0o’ 00
00 00 00 00 00
00

CONIUGE

13 25.085 g9 00}
138, Reddlto comp!esswo B 00 00
“fag: " Iriiporio sii cif calcolare I'acconta .00 00
L ‘ o Anno | Totale credito utlizzato | Stato Credito utilizzata Stato Credito ulilizzato’
88 ete allostoe . _DICHIARANTE ‘ “ of T oof T 00
qe 7 - CONIUGE DICHIARANTE 00 00 .00
147 .| Redditi-foridiari non imponibii 00 09
148 | Reddfio abitazione principale a pertinenze (soagelte a IMU) ,00 00
149: | Residug deduzione somma restituite 00 00
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MESSAGGI
ver il calcolo delia detrazione del 19% le spese sanitarie indicate nei righi E1 e/o E2 del Dichiarante, sono state

ridotte di euro 129,14 ai sensi di legge.

Non ' stata effettuata la scelta dal Dichiarante per la destinazione dell'otto per mille delllrpef.

Non ¢ stata effetiuata |2 scelta dal Dichiarante per la destinazione del cinque per mille dell'lirpef.

Scelta anomala del Dichiarante per la destinazione del due per mille delfirpef: SCHEDA MANCANTE O SCELTA NON
EFFETTUATA

In sede di dichiarazione & stato riconosciuto il Bonus irpef non erogato dal datore di lavoro per un importo pari a

Euro 1,00 peril Dichiarante .

L

FMA GEL DATORE DI LAVORO 0 DEL RAPPRESENTANTE DELL'ENTE EROGANTE D LIVIO GIUSEPPE ANANIA
FEL RESPONSABILE DELL’ASSISTENZA FISCALE DEL CAF. O LeEsROOMTED | waro TVI0 GIUSETTE AN




AGENZIA DELLE ENTRATE RICEVUTA DELL'AVVENUTA CONSEGNA DELLA
MOD. 730-2 PERIL C.AF. O L Mo o oA BUSTA

PER IL PROFESSIONISTA ABILITATO

REDDITI 2014 Modello 730 integrativo pagha n'1 i pagm:

TS5 8.p.A - Piazza |. Montanelli 20 - 20099 Sesto San Giovanni (M) - COPIA CONFORME Al PROVVEDIMENTO AGENZIA DELLE ENTRATE DEL 15/01/2015 e suce, modificazioni

Si DICHIARA CHE

COGNOME NOME COPICE FISCALE

HOSSAIN MD JAHANGIR HSSMJHBIP18Z2249H

COGNOME NCME CODICE FISCALE

HA/HANNO CONSEGNATO IN DATA oo d04 201D e eeeeeeesi { A DICHIARAZIONE

MOD. 730/2015 PER | REDDIT! 2014, IL MOD. 730-1 PER LA SCELTA DELLA DESTINAZIONE DELL'OTTO, DEL
CINQUE E DEL DUE PER MILLE DELL'IRPEF. HA/HANNQ INOLTRE ESIBITO | SOTTOELENCATI DOCUMENTI
RELATIVI Al DATI ESPOSTI NELLA DICHIARAZIONE. IL C.A.F. O IL PROFESSIONISTA ABILITATO, SULLA BASE
DEGLI ELEMENTI FORNITI E DEI DOCUMENTI ESIBITI, Si IMPEGNA AD ELABORARE LA DICHIARAZIONE E A
TRASMETTERLA IN VIA TELEMATICA ALL'AGENZIA DELLE ENTRATE, PREVIA VERIFICA, TRAMITE IL RESPON-
SABILE DELI'ASSISTENZA FISCALE, DELLA CORRETTEZZA E LEGITTIMITA DEI DATI E DEI CALCOLI ESPOSTI.
IL CAF O IL PROFESSIONISTA ABILITATO INOLTRE, A SEGUITO DELLA RICHIESTA RISCONTRATA NEL MODELLO 730,
SI IMPEGNA [ NON S! IMPEGNA [
AD INFORMARE DIRETTAMENTE IL CONTRIBUENTE DI EVENTUALI COMUNICAZIONI DELL’AGENZIA DELLE

ENTRATE RELATIVE ALLA PRESENTE DICHIARAZIONE.

ELENCO DEI DOCUMENTI ESIBITI

TIPOLOGIA IMPORTC

Cogot D CuU/R2015 RITENUTE IRPEF 2014 - REDDITO C1: 24832€ 1 3.592,00
C1001 D CuU/2015 ADDIZIONALE REGIONALE IRPEF 2014 1 405,00
C1101 D CU/2015 ACCONTO ADDIZIONALE COMUNALE IRPEF 2014 1 48,00
C1201 D CU/2015 SALDO ADDIZIONALE COMUNALE IRPEF 2014 1 126,00
1301 D GU/2015 RITENUTA ACCONTO ADDIZIONALE COMUNALE IRPEF 2015 1 52,00
EC101 D SCONTRINO TICKET 6 87,00
E01M D SCONTRINO 14 163,98
EQ101 D VISITE SPECIALISTICHE 4 878,00
EC_15 D SPESE PER ADDETTI ALL'ASSISTENZA PERSONALE 1 8.842,00
E2301 D CONTRIBUTI PREVIDENZIALI VERSATI PER ADDETTI A SERVIZI 4 819,00

DCMESTICI E ALL'ASSISTENZA FAMILIARE

FIRMA DELL'INCARICATO DEL CAF. O MOHAMMAD RAISUL ALAM
DEL PROFESSIONISTA ABILITATO e sssmsmstssons s s sttt

AR AT AR

EIRMA DEL CONTRIBUENTE X oo oo




MODELLO 730 -1 redditi 2014

nnia Scheda pef la scelta della destinazione
a?ntrate@ dell’8 per mille, del 5 per mille e del 2 per mille dell'lRPEF

Da consagnare unitamente alla dichiarazione Mod. 730/2015 al sostlfute d’'Imposta, al C.A.F.
o al professionista abilitato, utilizzando Vapposita busta chiusa contrassegnata sui lembi di chiusura.

CONTR!BUENTE

HSSMJHE9P 182240H

*MD JAHANGIR

GIORNO . MESE ' . A,\;,;,o COM
18 {09 {1969 . BANGLADESH

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

CONFORME AL PROVVEDRIMENTO AGENZIA DELLE ENTRATE DEL 15/01/2015 e succ. modiﬁcaztonl

GHIESA CATTOLICA UNIONE CHIESE CRISTIANE AVVENTISTE:  ASSEMBLEE DI DIO IN [TALIA
DEL 7° GIORNO .

* CHIESA EVANGELICA VALDESE CHIESA EVANGELICA LUTERANA ~ UNIONE COMUNITA' EBRAICHE SACRA ARC j
Unione defle Chiese metodiste 2 Valdes) IN ITALIA : ITALIANE - ORTODOSSA D'ITALIA ED ESARCATO
: PER L'EUROPA MERIDIONALE

" UNIONE CRISTIANA EVANGELICA ©  UNIONE BUDDHISTA ITALIANA UNIONE INDUISTA ITALIANA
BATTISTA D'ITALIA

CHIESA APOSTOLICA IN ITALIA

tuzrom benef icidrie, |

ta mancanza ella firma in uno dei riquadri prewstl costituisce sceita rion espressa da parte del contnbuente In tal caso,
la npartmone della quota d'imposta non attribuita & stabilita in proporzione alle scelte espresse. La quota non attribuita
spettante alIe Assemblee di Dio in ltalia e alla Chiesa Apostolica in Italia & devoluta afla gestione statale.
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ESTINAZIONE CINQUE PER MILLE DELL'IRPEF {in caso di scelta FIRMARE in UNO degli spazi sottostanti)

SOSTEGNO DEL VOLONTARIATO E DELLE ALTRE ORGANIZZAZION] FINANZIAMENTO DELLA RICERG;A SCIENTIFICA E DELLA UNIVERSITA'

NON LUCRATIVE DI UTILITA’ SOGIALE, DELLE ASSOCIAZIONI DI PROMOZIONE
SOCIALE E DELLE ASSOCIAZION! E FONDAZIONI RICONOSCIUTE CHE OPERAND
NEI SETTORI DI CUI ALL’ART. 10, C. 1, LETT A}, DEL D.LGS. N. 460 DEL 1997

Codice fiscale del Caodice fiscale dei
beneficiario (aventuale) { ! l | | ‘ I ‘ | l ‘ beneficlario (sventuale) I ‘ | | l | E I L | I

FINANZIAMENTO DELLA RICERCA SANITARIA _-: FINANZIAMENTO A FAVCRE DI ORGANISMI PRIVATI DELLE ATTIVITA’ Di TUTELA,
e PROMOZIONE E VALORIZZAZIONE DEI BENI CULTURAL! E PAESAGGISTICI

Cadice fiscale del
beneficiario (eventuale)

SOSTEGNO ALLE ASSOGIAZIONI SPORTIVE DILETTANTISTICHE RICONOSCIUTE
Al FINI SPORTIVI DAL CONi A NORMA DI LEGGE CHE SVOLGONO
UNA RILEVANTE ATTIVITA' DI INTERESSE SOCIALE

onencara @enwatey] L | | L L 4 {1 ] ] ]

CODICE
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