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COMUNE DI FASANO

PROVINCIA DI BRINDISI
SERVIZi DEMOGRAFICI

CERTIFICATO DI STATO DI FAMIGLIA

L'UFFICIALE DI ANAGRAFE CERTIFICA che
in questo registro di popolazione risulta iscritta la seguente famiglia:

n.ro 5447 Abitante in VIALE PACUVIO M., 4

LATARTARA ANNA ( 17449) 1Intestatario Scheda
Nata il 07.10.953 a FASANO (BR )
Atto n. 397 p. I s. A STTA OF VAL
Qui resid. dalla nascita SEGRETENA mnw#a;_
Vedova di COSENZA DONATO i )
il 07.06.984 a FASANO (BR ) i 21N0V. 1996
]

Matr. il 07.10.953 a FASANO (BR ) |
FARRIVE

]
i

Atto n. 397 p. I s. A /tr.n.

et P, s s e

COSENZA FRANCESCO ( 17455) Figlio
Nato il 17.08.976 a FASANO (BR )
Atton. 275 p. I s. A
Qui resid. dalla nascita
Celibe

COSENZA GIOVANNI { 17460) Figlio
Nato il 28.07.977 a FASANO (BR )
Atto n. 265 p. I s. A
Qui resid. dalla nascita
Celibe

Grafiche VENTRELLA - FASAND

Rilasciato in carta libera per uso consentito dalla legge
FASANO, 18.11.996
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MOD. 201 iCertificsto di cui all'art. 7-bis del D.P.R. 29 settembre 1973, n. 600) N =N A ™y
[ = 08 T S NI
Prosentato 8l Comung di ........_...ovvevcreeccieeecene s evecisiseines | CONTO di SOIVIZO di ...} s eererrrrrmsrr
oppure nO
i, — n® .} Ufficio 11.DD. di ..
ENTE EROGANTE
ISTITUTO NAZIONALE DELLA PREVIDENZA SOCIALE CODICE FISCALE
GON SEDE IN ROMA - VIA CIRO IL GRANDE, 21 80078750587
PENSIONATO
COGNOME NOME CODICE FISCALE
LATARTARA ANNA TR _NNA S3R47 D508 O
SESSO OATA DINASCITA COMUNE [0 $1a16 estarg] DI NASCITA PROV,
F giorno Q7 mess 1) smo 1G53 [FASANO — BR
PENSIONI CORRISPOSTE NEL 1995
1-TOTALE IMPONIBILE 7- TOTALE DETRAZIONE [10. RITENUTE DA INDICARE NELLA DICHIARAZIONE DEl REDDIT
' 7.0u47,285 70hL. 72 Zero

ARRETRATI DI PENSIONE RELATIVI AGLI ANNI PRECEDENT! SOGGETTI A TASSAZIONE SEPARATA {00 nonindeers nete
dichiscione doi reddit)
IMPORTO ARRETRATI 8 7 70 gsgﬁl&f[‘_w 1048 e 77 RITENUTE QPERATE 7

ALTRI DATI PER LA COMPILAZIONE DELL’EVENTUALE DICHIARAZIONE MOD.730 O MOD.740

27 - IRPEF 28-CSSN.
PRIMO ACCONTO SECONDG D UNICO ACCONTO
TRATTENUTO NELL"ANNO TRATTERUTO NELL"ANND

Zero

25 - IRPEF 30-C.§5N.

IMPONIBILE ASSOGGETTATO AL CONTRIBUTO AL SERVIZIO SANITARIO NAZIONALE : =

Indirizzo dell’enta erogante al quale it

C.A.A.F. deve inviare la comunicazione INPS = SEDE DI BRINDISI
relaiiva alla liquidadione dal Med- 730 [PTAZZA DELLA VITTORIA 1 72100 BRINDISI ER

ANNOTAZIONE
ESTREMI SECE CATEGORIA N9 CERTIFICATO | p, ’ DATA IL PRESIDENTE DELL'INPS
seusone | 1600 | 80O 20018943 | 113 | 19/02/1996 GIANNI BILLIA

RISERVATO Al CONTRIBUENTI ESONERATI DALLA PRESENTAZIONE DELLA DICHIARAZIONE DEI REDDITI

Stato
(2 scopi sociali o umanitarl)

Unlone Chiase orfstian,
avventiste del 7° glomo
{3 scopl seciali ¢ umanitad)

Chigsa gettolica
fa seepi raligiosi o caritativi)

ssarrbifea 8 Dio In ftalla
fa scopi sociali o unanitarif

(Unioms Chie se metodiste & valdosi]
B ooy S assitenrini vnadtani ¢ calun)

Il sotteseritto dichiara, sotto la propria responsabilita, di non possedere ghiri redditi olire qualli
autestaii nel presenis certificato, ovvero di possedere, in aggiunta a questi, aliri redditi pet un
ammomare complessive di Lire ....c.ccoviviarrnnnnn 000G, Ts oui imposia lorda diminuita delle
detrazioni spetianti per lavoro dipendents e per carichi di tamiglia, nen supera L. 20.000,

FIRMA

KIN¥11-1-28 P.2/4
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Diritti; esatte L

. . L'ECONOMO
CITTA% DI FASANO L
PROVINCIA DI BRINDISI JITTA GLOEASE
CEGRETERIA BELTH o
T i

Yoo L 21N0Y. 1988 |
DICHIARAZIONEBRRIVO]

ai sensi degli artt. 2 e 4 deila legge 4.1.1968, n. 15 sostitutiva di certificazioni e dell'atto di Notoriata

3° Settore - Servizi Demografici
P.zza Ciaia, 21 - Tel. 080/714222

19 §OV. 1996

FIRMA? BICHIARANTE

La presente dichiarazione ¢ stata resa e sottoscritta in mia presenza, previa ammonizione sulle sanzioni penali previste dall'art.
26 della legge 4.1.1968 n. 15.

L'accertamento dell'identita personale del dichiarante & avvenuto a mezzo ........ @if"" ............................. 3
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o~ Diritti: esatte L..._.....ooeeeeeenes

CITTA.: DI FASANO L'ECONOMO
PROVINCIA DI BRINDISI

Y

Registro Certificati
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ST Ok

3¢ Settore - Servizi Demografici Pt b . AR
P.zza Ciaia, 21 - Tel. 080/714222 - pieitt SEX ‘3?—,_ L SEGRETERIA GEEZP RS
SO R
TR

L 24NOYV. 1995 %

DIC‘,HIAF%AZIC)NI—:?gmé}wF“\J,@-z

zi sansi degli“artt. 2 e 4 delia legge 4.1.1668, n. 15 sostitutiva di certificazioni e dell'atta di N

20 3
L'anno millenovecento . .ooooooooieeeee, addiNGVngsdel mese di e,

.._LL_..sottoscﬁﬂ.ﬂ..‘.ﬁ,fé..&ff& _______ ﬁ@wf&)mf ............................. nat¥_in._. )t‘?)pAW .................
I Qﬁ-_ﬁ%ﬁi)ﬂ __________ residente :nF/}fr?WwaP’qgf/nd ...... e

DICHIARA

La presente dichiarazione & stata resa e sottoscritta in mia presenza, previa ammonizione suile sanzioni penali previste dalPart.
26 delia legge 4.1.18€8 n. 15.

L'accertamento dell'identita personale del dichiarante & avwwenuto a mezzo .




L 21N0Y.1398 ;

oggetto: DICHIARAZIONE DATORE DI LAVORO. A

I1 sottoscritto LATARTARA SANTE nato a FASANO 11 12/09/50

e residente a FASANO in via STELLA n.21

CERTIFICA

di avere alle proprie dipendenze 11 sig. COSENZA GIOVANNI

nato a FASANO i1 .28/07/1977 e residente a FASANO

in via MARCO PACUVIO, 4 , con la qualifica di_ APPREND.+PIASTRELLISTA ,

¢ che lo stesso percepisce una retribuzione mensile di£.7%.311.708

{ UNMILIONETRECENTOUNDICIMILA7Q8====) al natto degli oneril previdenzia-

1i ed assistenziali, cdegli assegni o gucte di aggiunte di famiglis.

Fasano, 1i_ 18/41/1996
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