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MODELLO 730-3 Redditi 2021 
prospetto di liquidazione relativo all'assistenza fiscale prestata 

D 730 rettificafivo D 730 integrativo 

□ lmeegno ad informare il contribuente di eventvoli comunicazioni 
d.,U• Agenzia delle Entrote relotive allo presente dichiarazione 

□ Comunicazione dati rettifica ti 
CAF o professionista 

□ Soslifuto, CAF 
o professioni51c non delegalo 
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O PROFESSIONISTA ABHJTATO 
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QUADRO E - One~L~ spese 
SE?.iONE I • Sf'F.SE PER LE QUAl ì ,,'PEìfA U 1 OETri1};.::! ìONf. ,'.l'JMPOSTA. 01::L ~9%, .26%. 3(L~. 5~'.> (. 911~'., 

El 
Speòeoa,.-q,o...,; Si'-ESr.Si'ff.TAAIE ,---------

SPESE SANITARIE .00 ~:,fe E6 SPESE SANfTARIE AATE;ZZATE IN PRECEDENZA 

--t-------------------- ,ca....,) ----~~- J' 
SPESE SANITARIE PER FAMILIARI NON A CARICO INTERESSI l'ER MUTlJI 1f'Oll:C/\fll 

E2 AFFETTI DA PATOLOGIE ESENTI E7 PER L'~.COUISTO DELi'ABITAZ10Nt :"RIOCl?Al.E 
,001 

E3 SPESE SANITAfllE PER PERSONE COI-< DIS"81LITA· 

E4 SPESE VEICOIJ PER PERSONE CON DISABILITA' 

ÌE8 ALTRESPESE 
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E9 AL. TRE S?ESE 

, MOO. :;, i_ 01 ! 
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E5 SPESE f'ER L'ACQUISTO DI ChM GUIDA i El j AL. TRE SPESE 
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E21 ALTTII ONCR: Dl":Di.JC1BIU 

~SSEGNO 
E22 /\L CONIUGE 

Contributi per previdenza complementare 

----------------------------·
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E23 CONTRIBUTI PEl'I ADOETTl Al S!::RVIZI DOMESTICI E FAMILIARI 
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---------------------·
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SPESE VEl)ICHE E DI ASS1STENZA f)I PERSONE CON _D_is_AB_ IL_IT_A_' --------'---! 

,OO E30 FAMILIARI A CARICO 

E32 SPESE PER ACOUISTO O COSTRUZIONE DI ABITAZIONI CATE IN LOCAZIO>;E 

E33 RESTIT:JZIQNE SOMME AL SOGGETTO EROGATORE 
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fleslcfw m2D 

E36 EROGAZIONI IJBERAU IN FAvOAE DEI.LE O'liJJS, OVE APS 
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SEZ!O.-lE Hl A - SPESE PER !t ERVENT! IJ'I P.ECUPH;O IJEL flA Rl.,R•NlO ED.ill?JO. P<=:R ~!:i.URE ANTISISMICHE, 80/~US FACCIATE E SUPEABONUS 
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ANNO Tll'Olrot/1 CODICE FISCALE 
lnten"r11i 
part'C'l,.jlari 

' 

Nt.1mE-ro 
rata 
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tN.GGIOlw'lONe 
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SEZIONE V • DETflAZ!ONE PER GU 

E71 ! INQUILINI DI ALLOOGI AOlfllTI 
AD ABITAZIONE PRINCIPALE E72 

LAVOHA IOHI Ull-'ENOl:N li CHE I t<ASFEHl/lCOIJO 
LA RESIDE:-ZA PER MOTIVI O: LAVORO 
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E81' OETFIAZIONE PER SPESE DI MANTENIMENTO DEI !:Mii GUIDA . E83 ALTRE DETR4.Z!ONI 
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