DICHIARAZIONE DI IMPEGNO

Il/La sottoscritto/a ............................................................................................................ nato/a a ……. ………………………………………………………………………………….. il …../…../…………., codice fiscale ................................................................................. 
DICHIARA 
di NON detrarre/dedurre in sede di dichiarazione dei redditi le somme relative alle spese
rimborsate per l’espletamento dell’incarico del …., prot. n. …..
………………….lì …./…./……

(firma leggibile) 

