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DELEGA TRA EREDI (in caso di più aventi diritto la riscossione del rateo può essere delegata ad uno solo di essi   

                                         ai sensi dell’art 201 del D.P.R. 1092/1973  e dell’art.123 del D.P.R. 915/1978) 
 

 

Alla  RAGIONERIA TERRITORIALE DELLO STATO  

Viale Amendola n. 60  

66100 CHIETI 

 

 

OGGETTO: DELEGA per la riscossione del rateo lasciato insoluto dal Sig.________________________________ 

                    Titolare dell’iscrizione n° _____________________________ deceduto il  ____/_____/___________. 

 

 

 

 

 

Il/La sottoscritto/a __________________________________ nato/a a _______________________ il  __/__/____ e 

residente  in ___________________________ Via/Corso ___________________________________  n° _______            

 
 

 

DELEGA 

 

 

 

 Per la riscossione del  rateo  rimasto  insoluto  sulla pensione in oggetto specificata   il / la  Sig. / Signora 

__________________________________________  nato/a  a  _______________________________   il __/__/__  
 

 

 

 

__________________________, Lì __/__/__                                                                                  firma per esteso  

 

                                                                                                                                              _______________________________                             

 

 

AUTENTICAZIONE 
 

Il/La sottoscritto/a in qualità di ______________________________ , ai sensi del D.P.R. 28/12/2000 n. 445, 

dichiara autentica la firma del/della Sig. /Sig.ra __________________________________________ apposta in sua 

presenza in data __/__/__   presso ___________________________ previo accertamento dell’identità personale 

mediante __________________ ______________ rilasciata dal ______________________ il ___/____/____ . 

Dichiara, inoltre, che il/la medesimo/a è stato/a ammonito/a, ai sensi dell’art. 76 della Legge 28/12/2000 n. 445, 

sulla responsabilità penale cui può andare incontro in caso di dichiarazione mendace. 
 

 

__________________________, Lì __/__/__                                                                               Il Funzionario 

 

                                                                                                                                              _______________________________         

Timbro dell’Ufficio 

 

 


