
AL COMUNE DI GIULIANOVA      
                                                                                       Ufficio Tributi –  
                                                                                        Corso Garibaldi, n. 109 
                                                                                       64021 Giulianova (TE) 

 
 
Oggetto: istanza di rateizzazione ingiunzioni di pagamento/cartelle di pagamento  

(Art. 33/bis Regolamento  per la disciplina generale delle Entrate Tributarie approvato con atto del C.C. n..51 del 
30.09.2020) 
 
Il/la sottoscritto/a …………………………………….nat_  a…………………….il ……………… 
 
Residente in ……………………………………… via ……………………………………………… 
 

CODICE FISCALE 
                

 
Con riferimento  all’ingiunzione di pagamento  N. _____________________________ del 

_______________________ anno _________________________, con il quale si richiede il pagamento 

complessivo della somma di €____________________________, trovandosi temporaneamente in difficili 

condizioni economiche e non essendo, pertanto, in grado di poter versare tale importo entro la scadenza 

stabilita;  

- Visto il comma 2 dell’art.33/bis  del Regolamento per la disciplina generale delle Entrate Tributarie 
approvato con atto del C.C. n.51 del 30.09.2020, il quale stabilisce che : “ La concessione della dilazione di 
cui al precedente punto f), se richiesta per un numero di rate mensili superiore a n. 36, e per un importo 
superiore a  euro 30.000,00, è subordinata alla presentazione di idonea garanzia fideiussoria  assicurativa 
o bancaria.” 

- Visto il comma 6 dell’art.33/bis  del Regolamento per la disciplina generale delle Entrate Tributarie 
approvato con atto del C.C. n.51 del 30.09.2020, il quale stabilisce che : “In caso di mancato pagamento, 
dopo espresso sollecito, di due rate, anche non consecutive, nell’arco di sei mesi nel corso del periodo 
della rateazione, il debitore decade automaticamente dal beneficio ed il debito non può più essere 
rateizzato; l’intero importo ancora dovuto è immediatamente riscuotibile in unica soluzione.” 

CHIEDE 
 
Di poter effettuare i suddetti pagamenti in n. _________ rate mensili. 
A tal fine dichiara sotto la propria responsabilità: 

 che le somme sopraindicate, di cui è debitore, sono certe, liquide ed esigibili; 
 che non si è mai trovato in condizioni di morosità relative a precedenti rateizzazioni; 
 di essere a conoscenza e di accettare le condizioni previste dal Regolamento per la disciplina 

Generale delle Entrate Tributarie, approvato con atto del C.C. n.51 del 30.09.2020; 
 di essere consapevole che in caso di mancato pagamento, dopo espresso sollecito, di due rate, 

anche non consecutive, nell’arco di sei mesi nel corso del periodo della rateazione, il sottoscritto 
decade automaticamente dal beneficio ed il debito non può più essere rateizzato; l’intero importo 
ancora dovuto è immediatamente riscuotibile in unica soluzione. 

Allega alla presente : 
 Copia  ingiunzione di pagamento/cartella di pagamento   
 Copia auto- dichiarazione resa ai sensi del D.P.R. 445/2000  della propria situazione economica 
 Copia documento di riconoscimento  

 
Giulianova lì _________________ 

      Firma 
 

SI AUTORIZZA IN N.________RATE 
 
Visto del Funzionario Responsabile ________________ 

  



Allegato A) 
 

AUTOCERTIFICAZIONE DI SITUAZIONE ECONOMICA 
(Art. 33/bis  del Regolamento generale delle Entrate Tributarie approvato con atto del C.C. n..51 del 30.09.2020) 
 
 
 

Il/La sottoscritto/a __________________________________, nato/a a ______________________ 

prov. (____) il ______________, C. F. _________________________________________residente 

a ____________________________ (____) in via/p.zza ___________________________, n° ____, 

a conoscenza di quanto prescritto dall’articolo 47 del D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445, consapevole 

delle responsabilità penali cui può andare incontro in caso di dichiarazioni mendaci, e sulla 

decadenza dei benefici eventualmente conseguenti al provvedimento emanato sulla base di 

dichiarazioni non veritiere, sotto la propria personale responsabilità: 

D I C H I A R A 
 

Di trovarsi in stato di temporanea situazione di obiettiva difficoltà economica tale da impedire il 

pagamento in unica soluzione delle imposte e accessori irrogati dal Comune di Giulianova con 

ingiunzione di pagamento/ cartella di pagamento n. ________________ del  _______________, 

notificato in data ___________, di complessivi   Euro _________________, per cui si trova 

costretto a richiedere la dilazione di pagamento prevista dell’art. 33/bis del Regolamento Generale 

delle Entrate Tributarie. 

 

 

 

 Giulianova , li _________________                                       Il Dichiarante  

                                                                                     ___________________________  

 

 

 
Allega alla presente:  
• Copia di un documento di riconoscimento del sottoscrittore (solo nel caso in cui la firma non 
venga apposta dinnanzi al funzionario incaricato). 
  
 
 


