
Oggetto: Richiesta certificazione ai fini della detrazione fiscale  

 

 

Al Dirigente scolastico 

D.D. di Zola Predosa 

 

 

 

 

Io sottoscritto/a ________________________  nato/a ______________ il ____________ a 

___________________ prov. _________________ e residente in ___________________ 

genitore di __________________ frequentante la classe _________ plesso ___________ 

 

 

Ai fini della detrazione fiscale  

Chiede 

 

 

L’attestazione di avvenuto pagamento della somma di € ___________ versata per 

ampliamento offerta formativa . 

 

Distinti saluti 

 

         Firma 

        __________________ 
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