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 AL COMANDO POLIZIA MUNICIPALE 

DI SORRENTO  

 

Oggetto: Richiesta di rateazione per sanzioni elevate ai sensi del Codice della strada divenute 

titolo esecutivo e per le quali non sia stata ancora attivata la fase dell'attivazione delle procedure 

di iscrizione a ruolo dell'importo previsto dal comma 3 dell'art. 203 CdS.  
 

Il/la sottoscritto/a___________________________________________________________   
nato/a a _____________________________ il  ________  e residente a ______________________ 

Via __________________________ N. ______ Tel. ______________________  in relazione al/ai 

Verbale/i  della Polizia Locale di Sorrento , Nr. _________________________________________,  

quale obbligato in solido/trasgressore/rappresentante legale della società intestataria del veicolo 

______________________ 

CHIEDE 

di essere ammesso/a al pagamento rateale  del/i succitato/i verbale/i  ed in via puramente indicativa, di 

indicare la propria preferenza per un numero di ______ rate. . 

DICHIARA  

• di rinunciare  ad avvalersi della facoltà di presentare ricorso avanti al Prefetto o al Giudice di 

Pace; 

• di essere a conoscenza che in caso di omesso pagamento della prima rata o, successivamente, 

di due rate, vengo a decadere dal beneficio della rateazione e con la conseguente iscrizione a 

ruolo dell'intero importo ancora dovuto, in unica soluzione e con maggiorazione di spese. 

_____________________,____________                                             firma____________________ 

 

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL'ATTO DI NOTORIETA' 

l/la sottoscritto/a___________________________________________________________   
nato/a a _____________________________ il  ________  e residente a ______________________ 

Via __________________________ N. ______ consapevole delle sanzioni penali richiamate dall'art. 

76 del D.P.R. 28.12.2000, n. 445 in caso di dichiarazioni mendaci e della decadenza dei benefici 

eventualmente conseguiti al provvedimento sulla base di dichiarazioni non veritiere, di cui all'art. 75 

del D.P.R. 28.12.2000, n. 445, ai sensi e per gli effetti dell'art. 47 del citato D.P.R. 445/2000, sotto la 

propria responsabilità 

DICHIARA 
di essere in disagiate condizioni economiche e di non essere in grado di provvedere al pagamento 

della somma di Euro_________________ in unica soluzione . 

Sorrento addì_______________                                firma_______________________________ 
 

Allego: copia del verbale – copia di documento di identità. 
Informativa ai sensi del D.Lgs. 196/2003: i dati sopra riportati sono prescritti dalle disposizioni vigenti ai fini del 

procedimento per il quale sono richiesti e verranno utilizzati esclusivamente a tale scopo. 


