
AL SERVIZIO DI POLIZIA LOCALE 
DEL COMUNE DI MONSANO  

P.zza Caduti 9 – 60030 Monsano (AN) 

PEC: comune.monsano@emarche.it 

 

OGGETTO: richiesta rateizzazione straordinaria in caso di riscossione coattiva  

Il/La sottoscritto/a ___________________________________ nato/a a _____________________________, il 
_____________ e residente a _____________________________, in Via __________________________ n. _____ 
Codice Fiscale _____________________________: 

 In proprio (persona fisica); 
 In qualità di titolare/rappresentante legale/tutore/curatore del/della società 

_______________________________ CF/P.IVA _____________________________; 
 In qualità di delegato, per conto del/della Sig./Sig.ra _______________________________________, Codice 

Fiscale _____________________________; 

Premesso: 

 Che a suo carico / (in caso di delega) A carico del delegante: 
Sono pendenti le procedure di riscossione avviate dagli atti sottostanti: 

a) Ingiunzione fiscale n. _____________ in materia di  Violazioni al Codice della Strada;  Violazioni di Leggi e 
Regolamenti, notificata in data __________________________; 

b) Ingiunzione fiscale n. _____________ in materia di  Violazioni al Codice della Strada;  Violazioni di Leggi e 
Regolamenti, notificata in data __________________________; 

c) Ingiunzione fiscale n. _____________ in materia di  Violazioni al Codice della Strada;  Violazioni di Leggi e 
Regolamenti, notificata in data __________________________; 

d) Ingiunzione fiscale n. _____________ in materia di  Violazioni al Codice della Strada;  Violazioni di Leggi e 
Regolamenti, notificata in data __________________________; 
 

 Che gli elementi contenuti negli atti sopra indicati sono corretti e congrui, e di essi si opera riconoscimento ai sensi e per 
gli effetti dell’art. 1988 del c.c.. anche in ordine all’importo complessivo del debito dovuto, pari a € __________. 

VISTO 

Che il sottoscritto versa in una temporanea situazione di obiettiva difficoltà economico-finanziaria riscontrabile dalla 
documentazione allegata 

CHIEDE 

Che il versamento del debito complessivamente dovuto possa avvenire in numero di _______ rate mensili 

(eventuale)  che, contestualmente alla concessione della rateizzazione venga sospeso il fermo amministrativo 
applicato  

Prendendo atto che le rate saranno calcolate sull’importo stabilito nell’ingiunzione medesima comprensivo degli aggi, oltre 
gli interessi e delle ulteriori spese, e che sulle somme il cui pagamento è stato rateizzato si applicano gli interessi su base 
giornaliera nella misura tasso legale, vigente alla data di presentazione dell’istanza, che rimane fermo per tutta la durata 
della rateizzazione. 

A conoscenza di quanto prescritto dall’art. 76 del DPR n. 445 del 28/12/200, sulla responsabilità penale in caso di 
dichiarazioni mendaci e dall’art. 75 del DPR 445 del 28/12/2000 sulla decadenza dei benefici eventualmente conseguiti al 
provvedimento emanato sulla base di dichiarazioni non veritiere, ai sensi e per gli effetti di cui all’art. 47 del DPR 28/12/2000 
n. 445. 

DICHIARA 

a) Di essere a conoscenza che l’importo della prima rata deve essere versato entro l’ultimo giorno del mese 
successivo alla data di accettazione della rateizzazione le altre rate scadono l’ultimo giorno di ciascun 
mese. 



b) Di essere a conoscenza che in caso di mancato pagamento della prima rata ovvero di una qualsiasi rata 
entro il termine di scadenza della rata successiva, comporterà la decadenza dalla rateizzazione e l’obbligo 
di pagamento entro 30 giorni, in un'unica soluzione del debito residuo, il quale non sarà più rateizzabile. 

 
ALLEGA 

 
 Copia di un documento di identità in corso di validità 
 Solo in caso di presentazione della pratica da parte dei un delegato, la relativa delega. 
 Attestazione dello stato di difficoltà economica ( dichiarazione redditi;  ISEE;  

altro_______________________________) 

N.B.: Nell’ipotesi di presentazione, allo sportello o tramite PEC, da parte di un soggetto diverso dal dichiarante, è 
necessario allegare anche una “Delega alla Presentazione”, con i documenti di identità del delegato e del delegante. In 
assenza del documento di identità e/o dei relativi allegati richiesti, l’istanza non potrà essere oggetto di lavorazione. 

Indicare indirizzo email o recapito telefonico per qualsiasi ulteriore provvedimento e/o comunicazioni connessi alla 
presente richiesta: 

- Indirizzo email: _____________________________________ 
- N. Telefono: _______________________________________ 

 

INFORMATIVA PRIVACY 
Ai sensi dell’art. 13 del Regolamento UE 2016/679 ed in relazione alle informazioni in cui si entrerà in possesso, ai fini della tutela delle persone e 
altri soggetti in materia di trattamento di dati personali, si informa quanto segue: -1) I dati da Lei forniti verranno utilizzati allo scopo di ottenere 
l’autorizzazione ad effettuare il pagamento rateizzato dell’ingiunzione fiscale a Lei o al delegante intestata - 2) Le modalità con la quale verranno 
trattati i dati personali contemplano sistemi manuali e/o automatizzati atti a memorizzare, gestire e trasmette gli stessi con logiche strettamente 
correlate alle finalità. -3) Il conferimento dei dati per le finalità di cui al punto 1 sono obbligatori e l’eventuale rifiuto dell’autorizzazione comporta 
l’impossibilità di accesso alla procedura. -4) I dati forniti potranno essere comunicati a soggetti pubblici secondo le modalità previste dal’art. 7 del 
Codice in materia di protezione dei dati personali (D.Lgs. 196/2003). -5) Il titolare del trattamento è l’Ente in indirizzo, nella persona del Comandante 
del Corpo di Polizia Locale (DPO). -6) In ogni momento Lei potrà esercitare i diritti previsti dagli artt. 16 - 22 dal Regolamento UE n° 2016/679. Può 
esercitare i suoi diritti con richiesta scritta inviata all’Ufficio in indirizzo tramite posta ordinaria, e-mail o consegna brevi manu. Con la firma della 
presente istanza e previa lettura di quanto in essa contenuto, Lei presta il consenso al trattamento dei dati secondo le finalità e con le modalità sopra 
descritte. 

 
 

 

          Data                           Firma 

________________        ________________________ 

  



 

 
DELEGA ALLA PRESENTAZIONE 

 
Il/La sottoscritto/a ___________________________________ nato/a a _____________________________, il 
_____________ e residente a _____________________________, in Via __________________________ n. _____ 
Codice Fiscale _____________________________: 

 In proprio (persona fisica); 
 In qualità di titolare/rappresentante legale/tutore/curatore del/della società 

_______________________________ CF/P.IVA _____________________________; 
 In qualità di delegato, per conto del/della Sig./Sig.ra _______________________________________, Codice 

Fiscale _____________________________; 
 

DELEGO 
Il/la Sig./Sig.ra ___________________________________________ nato/a a _____________________________, il 
_____________ e residente a _____________________________, in Via __________________________ n. _____ 
Codice Fiscale _____________________________: 
 
alla consegna della presente richiesta. 
 
Luogo e Data: ____________________________ 
 
 
Firma del delegante: _______________________ 
 
 
Si allega: 
Copia della carta di identità del delegante e del delegato 

 


