Al Sig. COMANDANTE dell’Associazione Intercomunale

 Polizia Municipale di 

61030 – Saltara / Montemaggiore al Metauro  
OGGETTO: Richiesta autorizzazione pagamento rateale sanzione pecuniaria.

Il sottoscritto ___________________________________ nat__ a ______________ il _______________, residente in ___________________________________via _________ n. ______, con riferimento alla verbalizzazione per accertata infrazione n. ______ del _______ (art. ___ C.d.S.) per i quali è prevista la sanzione amministrativa conciliabile di € ____.____ (doppio dell’importo in misura ridotta), considerato che si trova in condizioni economiche disagiate come da dichiarazione di responsabilità allegata

CHIEDE

di essere ammesso al pagamento rateale della sanzione medesima, con importi mensili di seguito indicati a far data dal ____________ ai sensi dell’art. 26 della Legge 24/11/1981 n. 689 e dichiara di essere a conoscenza che l’omesso o ritardato pagamento di una sola rata comporterà l’automatica iscrizione a ruolo dell’intera somma ancora dovuta.

	1
	Rata     € 
	16
	Rata     

	2
	Rata     € 
	17
	Rata     

	3
	Rata     € 
	18
	Rata     

	4
	Rata     € 
	19
	Rata

	5
	Rata     € 
	20
	Rata

	6
	Rata     
	21
	Rata

	7
	Rata     
	22
	Rata

	8
	Rata     
	23
	Rata

	9
	Rata     
	24
	Rata

	10
	Rata     
	25
	Rata

	11
	Rata     
	26
	Rata

	12
	Rata     
	27
	Rata

	13
	Rata     
	28
	Rata

	14
	Rata     
	29
	Rata

	15
	Rata     
	30
	Rata


Distinti Saluti.

Calcinelli,                                                                                                              Firma
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Associazione Intercomunale di P o l i z i a   M u n i c i p a l e
Saltara - Montemaggiore al Met.  

Provincia di Pesaro e Urbino

 Via Marconi, 1 – 61030 CALCINELLI   - (  0721 891133 <>  fax 0721 892961

- e-mail: vigilanza.argentati@comune.saltara.pu.it

DICHIARAZIONE DI RESPONSABILITA’

Il sottoscritto _____________________________________ nat__ a ____________________           il ________________, residente in _____________________________via ____________________ n. 10,
CHIEDE

Ai sensi dell’art. 26 della Legge 24/11/1981 n. 689 la rateizzazione amministrativa di cui al verbale n. ______ del ___________;

DICHIARA di:

(  ) NON POSSEDERE REDDITI propri assoggettabili all’IRPEF, né redditi soggetti a ritenuta alla fonte o ad imposta sostitutiva

(   ) POSSEDERE i seguenti redditi propri   

AMMONTARE REDDITO ANNUALE LORDO
	1
	Pensioni
	€ 

	2
	Redditi di lavoro dipendente
	€ 

	3
	Redditi soggetti a tassazione separata (conguagli, liquidaz. …)
	€

	4
	Redditi da lavoro autonomo
	€  

	5
	Redditi da impresa
	€

	6
	Redditi da terreni
	€

	7
	Redditi da fabbricati
	€

	8
	Redditi da locazioni
	€

	9
	Altri redditi non elencati sopra, compresi quelli derivati da partecipazione a società, ecc.
	€

	10
	Altri redditi esenti
	€
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