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PERICDO D'IMPOST A 2016
CER"FICAZIONE Scheda per la scelta della destinazione
' dell’8 per mille, del 5 per mille e del 2 per mille dell'lRPEF

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

SOSTITUTO D'IMPOSTA

CODICE FISCALE [obbligaterio) 81000250795
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PERTANTO POSSONO ESSERE ESPRESSE TUTTE E TRE LE SCELTE

=CELTA PER LA DESTINAZIONE DELL'OTTO PER MILLE DELLIRPEF(in caso di scelta FIRMARE in UMD degli spazi

2l Sottosianti)
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AVVERTENZE

Per esprimere [ scelta a favore di una delle istituzicni beneficiarie della quata dell'ara per mille dell'TRFEF, il contribuente deve apparme b
progria firma nel nquadrs comispondente, La sceka deve exsere fatta escusivamaente per una delle istituzieni beneficiare.

La mancanza della firma in ung dei riquadri previstl costituioce sealta N espressa da parte def contnbueente, In bl caso, b ripartizions dells
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In aggiunta a quantc indicato nell’ informativa gul trattamento dei dati, contenuta nelle istruzioni, si precisa
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