
AL MAGISTRATO DI SORVEGLIANZA DI GENOVA 

e p.c. 

AL TRIBUNALE DI IMPERIA  

UFFICIO RECUPERO CREDITI SETTORE PENALE 

 

Il / La sottoscritto/a ................................................................................................................................  

nato/a a .................................................................................................................... prov. .................... 

il........................................................ codice fiscale |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|  

domiciliato/a in ....................................................................................................... prov. ....................  

via/strada/piazza .................................................................................................................................... 

condannato/a con sentenza/cumulo .......................................................................................................  

in data..............................................alla pena pecuniaria di ! ...............................................................  

campione penale/partita di credito n...................................................................................................... 

chiede 

la rateizzazione della suddetta somma fino a n. ..................... rate. 

Allega: (1) (2)  

................................................................................................................................................................ 

................................................................................................................................................................

................................................................................................................................................................ 

................................................................................................................................................................ 

Data ....................................................................... 

Legenda:  

(1) Sentenza o decreto penale di condanna  

(2) Cartella di pagamento, ove già notificata 

.......................................................  

(firma)!


