
Spett.  
Fondo Pensione Complementare  
Per il Personale del Banco di Napoli  
Via Toledo, 177  
80133 - Napoli  

 
 
 

Oggetto: Autocertificazione contributi non dedotti. 

 

Il sottoscritto ________________________________________________  

C.F.____________________________________matr._________________  

Dichiara ai sensi dell’art. 8, comma 4, del D. Lgs. N. 252/2005 che l’ammontare di  

€___________________ (Euro __________________________________)  

non ha beneficiato della deduzione prevista per i contributi versati alle forme  

di previdenza complementare per l’anno________.  

Quanto sopra al fine di escludere il suddetto importo dalla tassazione al  

momento della erogazione della prestazione.  

In fede  

_____________________  

 

Data, _________________  

 


