
COMUNE DI ADRIA 
Provincia di Rovigo 
Corso Vittorio Emanuele II, 49 
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PROT. N.  ___________ 

DEL          __  / __  / ____ 

 
 
 
 
 
 
  Il/La sottoscritto/a Cognome _____________________________________ Nome ___________________________________________________ Nato/a  a____________________________________  il ______/______/________ Residente in___________________________________________ Prov. ___________ Via/Corso/Piazza____________________________________________________ n°_____________ CAP__________________ Cod. Fiscale _____________________________________________________ Tel./Cell. ___________________________________________________ E-mail _______________________________________________________ PEC _____________________________________________________________  in qualità di (barrare solamente una delle seguenti opzioni):  

 INTESTATARIO DEL PROVVEDIMENTO 
 

 RAPPRESENTANTE DELLA SOCIETÀ ____________________________________________________________________________  con sede in _______________________________________________________________________ Prov. _______________ Via/Corso/Piazza ___________________________________________________________ n°_____________ CAP__________________ Cod. Fiscale ____________________________________ PEC ________________________________________________________________ 
 
Ai sensi delle disposizione previste dal Regolamento per la definizione agevolata dei carichi divenuti definitivi o 
affidati al concessionario della riscossione approvato con delibera di C.C. n. 40 del 27 Luglio 2023 

 

CHIEDE 
 

di aderire alla definizione agevolata per i seguenti debiti: 

 carichi notificati dal COMUNE DI ADRIA – SERVIZIO POLIZIA LOCALE – UFFICIO DEPENALIZZAZIONE: 
NUMERO ATTO IMPORTO COMPLESSIVO AVVISO       RICHIEDE il pagamento del dovuto:  

 in UNICA SOLUZIONE entro e non oltre il 28 Febbraio 2024  
 in RATE MENSILI con scadenza prima rata entro il 28 Febbraio 2024.  

N.B. - La proposta di rateazione sarà oggetto di verifica ed eventuale accettazione, secondo quanto previsto 
dal Regolamento sopra indicato.

DOMANDA PER LA DEFINIZIONE AGEVOLATA DEI CARICHI CONTENUTI IN INGIUNZIONI 
FISCALI DI CUI AL REGIO DECRETO N. 639/1910 EMESSE  

DAL 01/01/2000 AL 30/06/2022 PER DEBITI DERIVANTI DA  
SANZIONI AL CODICE DELLA STRADA (ART. 17-BIS DEL D.L. N. 34/2023 E SS.MM.II.) 
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IL RICHIEDENTE DICHIARA: 
 

 di essere consapevole delle modalità previste e di accettare quanto concerne la presente istanza, come indicato nell’atto di deliberazione del Consiglio Comunale n. 40 del 27 Luglio 2023  
 che non vi sono giudizi pendenti aventi a oggetto i carichi ai quali si riferisce questa dichiarazione  
 che assume l’impegno a RINUNCIARE ai giudizi pendenti aventi a oggetto i carichi ai quali si riferisce questa dichiarazione ed a non attivarne di nuovi, con la corresponsione delle spese di lite subite e/o comunque sostenute dal Comune ovvero dal suo Concessionario.  

In caso di mancato o insufficiente o tardivo versamento dell’unica rata, ovvero di una rata di quelle in cui è 
stato dilazionato il pagamento delle somme, la definizione non produce effetti e il contribuente sarà 
nuovamente tenuto al pagamento dell’importo dovuto senza l’agevolazione precedentemente concessa.    ______________________________________ ,   _____ /_____ /__________  _____________________________________________________           Luogo                       Data                                                   Firma  
 

 

MODALITA’ DI PRESENTAZIONE 
 - consegna diretta all’ufficio protocollo del Comune di Adria, C.so Vittorio Emanuele II, 49 - PIANO 3° nei seguenti orari: dal lunedì al venerdì dalle ore 08:30 alle ore 13:00  - spedizione postale indirizzata a Comune di Adria – uff. protocollo, C.so Vittorio Emanuele II, 49  - invio PEC (posta elettronica certificata) a:  PROTOCOLLO.COMUNE.ADRIA.RO@PECVENETO.IT   

DOCUMENTAZIONE OBBLIGATORIA DA ALLEGARE 
 

-  copia documento riconoscimento in corso di validità; 
-  in caso di persona giuridica: 

• visura CCIAA dell’impresa richiedente 
• copia riconoscimento in corso di validità del Legale Rappresentante 

 
 DA ALLEGARE 

RATEIZZAZIONE DEGLI IMPORTI DOVUTI 
 
Il pagamento delle somme risultanti dalla comunicazione di accettazione dell’Istanza può avvenire in rate 
trimestrali secondo le modalità di seguito indicate: 
 

DA EURO A EURO N. RATE TRIMESTRALI 

 fino a 500,00 unica soluzione 
500,01 3.000,00 4

3.000,01 6.000,00 8
6.000,01 20.000,00 16

20.000,01 oltre 24
 

 
Per ulteriori informazioni, è possibile contattare lo sportello del Servizio Recupero Insoluti di AS2 S.R.L.: - numero di telefono 0425 420 161 (si prega di lasciare un messaggio nella segreteria telefonica, specificando il recapito su cui essere ricontattati) - indirizzo di posta elettronica: RISCOSSIONEMULTEADRIA@AS2SRL.IT  
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ORIA
INFORMATIVA AI SENSI DEL GDPR (GENERAL DATA PROTECTION REGULATION) 2016/679  

E DELLA NORMATIVA NAZIONALE 
 

Secondo la normativa indicata, il trattamento relativo al presente procedimento sarà improntato ai principi di 
correttezza, liceità, trasparenza e di tutela della Sua riservatezza e dei Suoi diritti.  
 
Con la sottoscrizione del presente atto, si autorizza il Comune di ADRIA e l’AZIENDA SERVIZI STRUMENTALI 
(AS2 S.R.L. - che svolge servizio di supporto all’Ente nelle attività di recupero degli insoluti per debiti da Sanzioni 
al Codice della Strada),  al trattamento dei propri dati contenuti nel presente impegno e nei relativi allegati, ai 
sensi della normativa citata e successive modificazioni, per le finalità connesse e strumentali alla trattazione della 
presente istanza, in quanto, in mancanza di tale autorizzazione, non sarà possibile procedere all’esame della 
richiesta in oggetto. 
 
  Data ____________________________                                 Firma del richiedente __________________________________________    


