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Sede legale e amministrativa via Diaz, 1 – 04018 Sezze (LT) CF: 00130430598
 
Oggetto: RICHIESTA DI ADESIONE ALLA DEFINIZIONE AGEVOLATA di cui al Regolamento dell’Ente pubblicato sul sito istituzionale (ai sensi dell'art.1, comma 102 - 110, della legge 30 dicembre 2025, n. 199).
	PARTE I (definizione agevolata entrate in riscossione coattiva)			PARTE II (regolarizzazione omessi versamenti rateali)
Il/La sottoscritto/a____________________________________________________________________
Nato/a a: ___________________________________________________il _______________________
Codice fiscale: ________________________________________________________________________
Residente a: _____________________ (____) in ___________________________________ nr. ______
posta elettronica ordinaria: _____________________________@___________ Tel. _______________
in proprio 	   
in qualità di titolare/rappresentate legale/tutore/curatore  
della ditta/società __________________________________________________________________________
partita IVA/CF: ____________________________________________________________________________
con sede legale/operativa a: ________________________________________________________________
in ______________________________________________________________________________nr. ________
posta elettronica certificata: _________________________________________@______________________
il/la sottoscritto/a si impegna a comunicare le eventuali variazioni di domicilio, e riconosce che il Comune di Sezze e la SPL Sezze Spa non sono in alcun modo responsabili in caso di irreperibilità del destinatario all'indirizzo anagrafico o di posta elettronica dichiarato. 
DICHIARA 
di volersi avvalere della DEFINIZIONE AGEVOLATA in oggetto, per un IMPORTO COMPLESSIVO di € _____________________ (________________________________________________), così come risultante dall’allegato estratto fornito dal Comune di Sezze o dalla Spl Sezze Spa.   
DICHIARA ALTRESI’ 
di voler provvedere al pagamento nella modalità di seguito indicata:
[_] UNICA SOLUZIONE: scadenza rata 31/03/2027 (100% del dovuto); 
[_] pagamento rateale importo di € ________________________in n. ________ rate di pari importo di € _______________, ciascuna avente scadenza alla fine di ogni mese a partire da marzo 2027.
DICHIARA INOLTRE DI ESSERE CONSAPEVOLE 
· che 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, con ripresa delle attività di riscossione coattiva per l’intero importo originariamente dovuto.  
· che a seguito della presentazione dell’istanza sono sospesi i termini di prescrizione e di decadenza per il recupero delle somme oggetto di tale istanza. 
PENDENZA IN GIUDIZIO DI ATTI OGGETTO DELLA PRESENTE DEFINIZIONE AGEVOLATA
[_] non ci sono pendenze in giudizio; 	
[_] ci sono pendenze in giudizio:
Tipologia atto impugnato: ___________	Numero atto: _______	Data emissione: ____________
Data notifica: _____________	Annualità: __________	Tributo: ___________	Importo: ____________
[_] il richiedente dichiara espressamente di impegnarsi a depositare istanza di rinuncia al contenzioso secondo quanto previsto dal Regolamento.

Luogo e data: ___________________________
	 	 	 	 	 	 	     	 	                 Firma
					                	__________________________________________ 
MODALITA’ DI PRESENTAZIONE
Il presente modello, compilato in ogni sua parte e corredato di documento di riconoscimento, da restituire tassativamente entro il 31 gennaio 2027, può essere consegnato con una delle seguenti modalità:
· direttamente presso l’ufficio tributi gestito dalla Spl Sezze Spa, Via Diaz, 1 (I piano palazzo comunale) - 04018 Sezze (LT) nei seguenti orari:
· martedì: dalle ore 15.30 alle ore 17.00;
· mercoledì (riservato ai professionisti): dalle ore 09.30 alle 12.00;
· giovedì: dalle ore 09.30 alle 12.00 e dalle ore 15.30 alle 17.00;

· posta elettronica ordinaria: ufficiotributi@splsezzespa.it;

· direttamente presso l’Ufficio Protocollo del Comune di Sezze: 
· dal lunedì al venerdì dalle ore 09.00 alle ore 12.00;
· martedì e giovedì pomeriggio dalle ore 15.00 alle ore 17.00;

· posta elettronica certificata: protocollo@pec.comune.sezze.lt.it.
P.S.    Non verranno prese in esame le richieste incomplete, prive di documento di identità del richiedente e consegnate oltre la data del 31/01/2027.
[bookmark: _Hlk239757601]Relativamente al trattamento dei dati personali conferiti, il sottoscritto dichiara di aver preso visione dell’informativa privacy ex art. 13 e 14 del Regolamento Europeo 679/2016 “GDPR” e della normativa nazionale (di cui al, D.Lgs. n. 196/2003 e ss.mm.ii.) e di averne compreso i contenuti.   
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