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S h P I ISTANZA DI RATEAZIONE

SOCETAENTRATE FISA RICONOSCIMENTO DI DEBITO
IL/LA SOTTOSCRITTO/A
COZNOME € NOINIE: ...eenveeenrieeniieeieeeiteeiteesiteesbeeesate ettt esaaeesseeessreesateesareenaees CF.

Consapevole delle responsabilita penali in caso di false dichiarazioni ai sensi degli art.76 D.P.R. 445/00, ai sensi dell’art.46 D.P.R. 445/00

DICHIARA
O (contribuente persona fisica) : di essere nat.................... 1 A1 ettt
€ di eSSere residente a: .....ccveeveeeeeieriieiieie et 1N VIA/P.ZZA: oot n° ...
1T <) USRS (autorizza il suo uso per fini connessi alla presente istanza)
O (contribuente persona giuridica) : di essere nat.............. 1 PRSI
B ettt et et e te e te et te et e e bt e be e teateeate st e aten st anteen b et teh e e st e s e e seeneeeRee Rt e st et e enteanseestenseenseenseennennnas e di essere rappresentante legale di:
denominazione o ragione sociale: CF.oP.IVA:
Con sede in: ....eeeevereeeneenieneennee. I VIQ/PLZZAT .ottt N e
T ECLL & e (autorizza il suo uso per fini connessi alla presente istanza)

Ai sensi dell’art.16 del vigente Regolamento gestione entrate proprie e rapporti con il contribuente del Comune di Santa

Croce sull’Arno.

1) CHIEDE di poter usufruire delle rateazioni dei debiti relativi ai seguenti atti.

LT AEEO 1evevietieeteniesie ettt ettt et et et et et e eteeteeteesbestesbesbesbeebeeseesaestessensenseseeseenas 5 PTOLIIML, ettt eeb e
NOLIFICALO/T IN AALA ...eeeeieieeeiece e s e e ;
LT AL vttt ettt ettt et ettt ettt ete et et ettt e eaeereenis S PTOLIIML. oottt
NOtITICALO/T 1N AALA c..evvveeiieiieeeieeee e e s e ;
LI @EEO vttt ettt ettt ettt ettt et ettt ettt et ete et ettt eaeereenis S PTOLIIML. oottt
NOLIFICALO/T IN AALA ..o s e e ;
LI @O cvevieeieeierieieteeteete et ettt et et esbe st e eseebeeteesbessessesbesseeseeseesaessessensessesensensas 5 PTOLIIML. ooviiiiiicit ettt
NOLIFICALO/T TN AALA ..oeeeeeiiee e s e e ;
L @EEO vttt ettt ettt et ettt ettt et te et ettt eaeeaeenas S PTOLIIML. oottt
NOLITICALO/T 1N AALA .. e s e ;
perun totale di €. ......cevviiieiiiieeee e , da rateizzare iN N° ........ccoeveveveiieieeieeeeee e rate bimestrali

(di minimo € 100) a cui si aggiungeranno gli interessi legali al vigente tasso legale annuo

2) PRENDE ATTO che in caso di mancato pagamento anche di una sola rata, decade automaticamente
dal beneficio della rateazione e I’intero importo non ancora pagato sara immediatamente riscuotibile in

un’unica soluzione.
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S h P I ISTANZA DI RATEAZIONE

S L U RICONOSCIMENTO DI DEBITO

IL/LA SOTTOSCRITTO/A AL FINE DELLA RATEAZIONE DICHIARA INOLTRE

Di riconoscere il debito per il quale ¢ prodotta la presente istanza e ai sensi dell’art. 46 del D.P.R. 445/00 :

[0  Che I'importo richiesto superi complessivamente la misura del 3% del reddito dichiarato fiscalmente dal debitore
(modello unico persone fisiche o giuridiche, modello 730 oppure modello CUD del datore di lavoro), al netto di oneri
deducibili e deduzioni, per ’anno precedente a quello di presentazione della richiesta di rateizzazione;

[0 Per la sola Tassa Smaltimento Rifiuti Solidi Urbani, di essere in possesso dei requisiti previsti dal
regolamento comunale in materia per I’ammissione alla riduzione al 50% nei casi di indigenza; per la sola Imposta
comunale sugli immobili, di essere in possesso dei requisiti previsti dal regolamento comunale in materia per la
maggiore detrazione per reddito;

O Di trovarsi, trattandosi di impresa o di soggetto esercente lavoro autonomo, in uno stato di difficolta
finanziaria o di carenza di liquidita.

In caso di mancata ricezione dell’atto di rateazione entro 90 giorni dalla produzione della presente istanza
(senza che siano intervenuti motivi ostativi alla sua emissione) sara cura del sottoscritto richiederne copia
alla S.E.Pi. S.p.A.

O Inoltre delega 11/1a S1Z./TA ..c.evuieiiieieie ettt sttt sttt ettt et ne b eeee a presentare la presente istanza.

DATA : ., FIRMA DEL/DELLA RICHIEDENTE (1) ....ccccoooiiiiiiiiiiiiiiiicccce

Nota: (1) Nel caso la presente istanza venga presentata direttamente dal dichiarante, dovra essere sottoscritta alla presenza del dipendente addetto a riceverla; nel caso venga inviata
tramite delegato o per posta o per fax, dovra essere allegata fotocopia di valido documento di identita..

‘parte riservata all’ufficio di ricezione dell’istanza = = = = = = = = = = = = = = = —_——_— - -

CONSEENALO A ..eeuviiiiiiiiieiieeee ettt DoOCUMENLO: .ot

L’ impiegato/a addetto/a: oo vviiiiiieieencenceee ettt et

Data di 11CeVULa:....coovviriiririeiciciccreeeeeeeenen cod. soggetto:

parte da compilarsi a cura del Comune di Santa Croce sull’Arno
per entrate diverse da tributi e sanzioni amministrative

A Spett. S.E.Pi. S.p.A.
Ufficio Recupero Crediti e Rateazioni
Piazza dei Facchini, 16
56125 Pisa PI
Il compPetente UTTICIO ....occvievieieeiiesiiecieeie ettt del Comune di Santa Croce sull’Arno

Vista I’istanza di rateazione come sopra prodotta

0 autorizza

L’emissione del provvedimento di rateazione

O come richiesto
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