
DICHIARAZIONE AI FINI FISCALI 
 
 
 

        Al Sig. Sindaco del Comune di 
Arzergrande 

 
 
 
 
Il/La sottoscritto/a _________________________________________________________ 
 
nato/a a ______________________________________ il _________________________ 
 
residente in Arzergrande in via __________________________________ n. __________ 
 
codice fiscale ____________________________________________________________ 
 
ai fini dell’erogazione della borsa di studio “Insegnanti Toniolo” 
 

D I C H I A R A 
 
che il proprio figlio/a / il/la sottoscritto/a ________________________________________ 
 
non possiede / possiede redditi imponibili per l’anno 2023 per l’importo complessivo di 
euro _____________________, come già prodotto nell’allegata autocertificazione. 
 
 
 
Arzergrande, ________________ 
 
 
                 Firma  
 
        __________________________ 


