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ALLEGATO A 

Al Sig.__________________________ 

Oggetto:  Ammissione credito alla massa passiva. Proposta transattiva ai sensi dell'art.258 del 

decreto legislativo 18 agosto 2000, n.267. 

Questo Organo Straordinario di Liquidazione, con deliberazione n. 11 del 26/04/2026, ha proposto all’Ente 
la procedura semplificata di accertamento e liquidazione dei debiti, ai sensi della normativa di cui all'oggetto. 
Con deliberazione n. 23 del 21/05/2026, del Commissario Straordinario, con i poteri della Giunta comunale, 
l’Ente ha aderito alla procedura semplificata e, pertanto, ai sensi dell’art. 258, comma 3, del D.Lgs.vo 
n.267/2000, “... l’Organo straordinario di liquidazione, effettuata una sommaria deliberazione sulla fondatezza 
del credito vantato, può definire transattivamente le pretese dei relativi creditori, ... anche periodicamente, 
con rinuncia ad ogni altra pretesa...", offrendo il pagamento secondo i criteri stabiliti con propria delibera n. 
12 del 09/06/2026. 

Tale procedura consente al creditore di vedere soddisfatte, con immediatezza, seppur parzialmente, le sue 
aspettative. Nel caso specifico, ha accertato che il credito vantato alla data del 31 dicembre 2024, nei 
confronti di _________________________, riferito ad atti e fatti verificatisi alla data del 31 dicembre 2024, 
ammonta ad euro _________ (____________________/__) di cui per I.V.А Є. _________ 
(____________________/__). 

Ai sensi del citato Art.258, che prevede il pagamento di una somma pari al 60% del debito in relazione 
all'anzianità dello stesso, fatta eccezione solamente per i crediti relativi a lavoro subordinato che vanno pagati 
per l'intero importo, questo Organo Straordinario di Liquidazione propone, in via transattiva e non negoziabile, 
il pronto pagamento dell'importo di Euro __________ (Lordo Iva ed ogni altro onere accessorio) pari al 60% 
del suddetto credito, a saldo, a stralcio ed a tacitazione di ogni diritto e pretesa a qualsivoglia titolo nei 
confronti di questo Organo e del Comune di Roccaforzata, con rinuncia espressa ad interessi, rivalutazione 
del credito ed accessori eventuali, nonché a tutte le azioni giudiziali ed esecutive e spese relative, 
eventualmente intraprese per ottenere il pagamento del credito vantato.  

L'importo così determinato sarà pagato in un'unica soluzione, entro 30 giorni, dalla conoscenza 
dell'accettazione da manifestarsi mediante sottoscrizione autografa in originale o con firma digitale della 
dichiarazione allegata alla presente proposta, corredata dei documenti indicati in allegato alla stessa.  

La dichiarazione di accettazione dovrà essere trasmessa a questo O.S.L., entro e non oltre giorni 30 dal 
ricevimento della proposta transattiva, tramite consegna diretta all'Ufficio protocollo del Comune, o per 
raccomandata, o per posta elettronica certificata, regolarmente firmata anche digitalmente, all’indirizzo 
protocollo.comuneroccaforzata@pec.rupar.puglia.it. 

La mancata accettazione della proposta transattiva comporta l'inserimento del credito deliberato al piano di 
estinzione da sottoporre all'approvazione del Ministero dell’Interno senza la possibilità di corrispondere alcun 
acconto. Per le istanze presentate d'ufficio dal Comune di Roccaforzata, la mancata accettazione della 
proposta transattiva, entro il suddetto termine di 30 giorni, comporterà il non inserimento del credito nella 
rilevazione della massa passiva, stante la mancata ed esplicita richiesta di ammissione da parte del creditore. 
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ALLEGATO B 

ALL’ORGANO STRAORDINARIO DI LIQUIDAZIONE 
DEL COMUNE DI ROCCAFORZATA 

Oggetto:  Ammissione credito alla massa passiva. Proposta transattiva ai sensi dell'art.258 del 

decreto legislativo 18 agosto 2000, n.267 – Dichiarazione di accettazione. 

lo sottoscritto/a _______________________________________________________________, in qualità di 
_____________________________________________________________________________________
dichiaro espressamente:  

- di accettare la somma, di €. _____________ (____________________/__) di cui per I.V.А Є. 

________________ (____________________/__) per ritenuta d’acconto Є. ____________________ 

(____________________/__). 

- di cui alla proposta transattiva del _______________, Prot. n. ______________, dell'Organo 
straordinario del Comune di Roccaforzata, a saldo di ogni avere ed a tacitazione di ogni diritto e pretesa 
nei confronti del proponente Organo del Comune di Roccaforzata; 

- di rinunciare, come in effetti rinuncio, ad interessi e rivalutazione del credito ed a tutte le azioni giudiziali 
ed esecutive eventualmente intraprese per ottenere la rivalutazione del credito, le cui spese restano 
ad esclusivo carico della parte che le ha sostenute. 

La presente ha valore pienamente liberatorio per l'Organo Straordinario di liquidazione e per il Comune di 
Roccaforzata, nei confronti dei quali espressamente dichiaro di essere integralmente soddisfatto 
relativamente al credito oggetto della transazione, vantato alla data del 31 dicembre 2024 e di non avere 
null’altro a pretendere a nessun titolo. 

Dichiaro di volere ricevere il pagamento attraverso Bonifico Bancario da accreditare secondo seguenti 
coordinate bancarie: 

- BANCA: _________________________________________________________________________ 

- IBAN:  _________________________________________________________________________ 

- BIC:  _________________________________________________________________________ 

LUOGO E DATA __________________________ firma e qualifica del creditore 

 

Si allega: 

- fotocopia documento di riconoscimento in corso di validità, con firma originale sulla fotocopia; 

- fotocopia del codice fiscale con firma originale sulla fotocopia; 

- documentazione comprovante legittimazione a presentare la dichiarazione in caso di società; 

- altro (da specificare, es. delega eventuali coeredi, procura, ecс.) 

- dichiarazione sulla tracciabilità dei flussi finanziari ai sensi della legge n.136/2010 

N.B.: La presente dichiarazione deve essere trasmessa o tramite consegna diretta all'Ufficio protocollo del 
Comune di Roccaforzata, o per raccomandata, o per posta elettronica certificata, regolarmente firmata anche 
digitalmente, all’indirizzo protocollo.comuneroccaforzata@pec.rupar.puglia.it. 
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ALLEGATO C 

ALL’ORGANO STRAORDINARIO DI LIQUIDAZIONE 
DEL COMUNE DI ROCCAFORZATA 

Oggetto:  Ammissione credito alla massa passiva. Proposta transattiva ai sensi dell'art.258 del 

decreto legislativo 18 agosto 2000, n.267 – Comunicazione del Conto corrente 

bancario/postale dedicato, ai sensi dell'art.3 della Legge n.136/2010 (modificata dal 

D.L.n.187/2010, come convertito in Legge n.217/2010). 

lo sottoscritto/a ____________________________________________________, nato/a il ___/___/_____ a 
________________________________, Provincia (_____), Codice Fiscale _______________________,   
residente in ________________________________ Provincia (_____), Via/Piazza ___________________ 
____________________________________________________________________________ n. ______, 

legale rappresentante della società _________________________________________________________, 
con sede legale in _____________________________ Provincia (_____), C.A.P. ____________ Via/Piazza 
____________________________________________________________________________ n. ______, 

partita I.v.a. _____________________, codice fiscale _____________________, pec: _________________ 

____________________________, tel. ________________________, titolare creditore del Comune di 
Roccaforzata, come da istanza con prot. n. _________________________ del _____/_____/__________ , 

- consapevole delle sanzioni penali richiamate dall’art. 76 del D.P.R. n.445/2000 in caso di dichiarazioni 

mendaci e della decadenza dei benefici ottenuti sulla base di dichiarazioni non veritiere, ai sensi 

dell’art.75, stesso Decreto; 

- informato che i dati resi sono prescritti dalle disposizioni vigenti per il procedimento per il quale sono 
richiesti e verranno utilizzati esclusivamente al fine di verificare la corrispondenza tra il codice IBAN e 
la titolarità del conto corrente; 

DICHIARA E SI OBBLIGA SOTTO LA PROPRIA RESPONSABILIТА' 

a) che il pagamento della/e domanda/e sopra specificata/e viene indicata la seguente modalità: Bonifico 
bancario sul conto intestato a: 

- me medesimo; 

- alla società ___________________________________; 

• BANCA/POSTA: ______________________________________________________; 

• IBAN-BIC: __________________________________________-____________; 

• AGENZIA/FILIALE: ______________________________________________________; 

b) che il codice IBAN sopraindicato identifica il rapporto corrispondente con il proprio Istituto di Credito; 

c) di essere consapevole che l’ordine di pagamento da parte dell'Organo Straordinario di Liquidazione del 
Comune di Roccaforzata si ritiene eseguito correttamente per quanto riguarda il beneficiario identificato 
dal codice IBAN sopra riportato; 

d) si impegna a comunicare tempestivamente eventuali variazioni dei dati sopra rappresentati, fornendo, 
contestualmente, l'aggiornata certificazione rilasciata dall'Istituto di credito; 
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e) si impegna ad indicare gli estremi del conto dedicato in fattura ove già non esistente e da comunicare, 
tempestivamente, eventuali variazioni di conto corrente dedicato. 

Si allega fotocopia, fronte/retro, del documento di riconoscimento, in corso di validità, con firma originale del 
dichiarante, i cui estremi sono: 

- tipo di documento: _________________________________________________________________; 

- numero del documento: _____________________________________________________________; 

- data di scadenza: __________________________________________________________________. 

 

Luogo e data _________________________          Firma del dichiarante____________________________ 
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ALLEGATO D 
(solo per le società) 

ALL’ORGANO STRAORDINARIO DI LIQUIDAZIONE 
DEL COMUNE DI ROCCAFORZATA 

Oggetto:  Ammissione credito alla massa passiva. Proposta transattiva ai sensi dell'art.258 del 

decreto legislativo 18 agosto 2000, n.267 – Comunicazione del Conto corrente 

bancario/postale dedicato, ai sensi dell'art.3 della Legge n.136/2010 (modificata dal 

D.L.n.187/2010, come convertito in Legge n.217/2010). 

lo sottoscritto/a ____________________________________________________, nato/a il ___/___/_____ a 
________________________________, Provincia (_____), Codice Fiscale _______________________,   
residente in ________________________________ Provincia (_____), C.A.P. ____________, Via/Piazza 
____________________________________________________________________________ n. ______, 
legale rappresentante della società _________________________________________________________, 
con sede legale in _____________________________ Provincia (_____), C.A.P. ____________, 
Via/Piazza ___________________________________________________________________ n. ______, 
partita I.v.a. _____________________, codice fiscale _____________________, pec: _________________ 
____________________________, tel. ________________________, titolare creditore del Comune di 
Roccaforzata, come da istanza con prot. n. _________________________ del _____/_____/__________ , 
consapevole delle sanzioni penali richiamate dall’art. 76 del D.P.R. n.445/2000 in caso di dichiarazioni 
mendaci e della decadenza dei benefici ottenuti sulla base di dichiarazioni non veritiere, ai sensi dell’art.75, 
stesso Decreto; 

DICHIARA  

che l’impresa è iscritta nel registro delle imprese della Camera di Commercio di: ______________________, 
per la seguente attività: __________________________________________________________________; 

ATTESTA 

I seguenti dati: 

- IMPRESA (denominazione e ragione sociale): ___________________________________________; 
- LAVORATORE AUTONOMO: ________________________________________________________; 
- CODICE FISCALE: ________________________________________________________________; 
- PARTITA IVA: ____________________________________________________________________; 
- SEDE LEGALE: ___________________________________________________________________; 
- SEDE OPERATIVA: _______________________________________________________________; 
- PEC: ___________________________________________________________________________; 
- CCNL APPLICAТО: ________________________________________________________________; 
- INAIL: ___________________________________________________________________________; 
- INPS: ___________________________________________________________________________; 
- SEDE COMPETENTE: _____________________________________________________________; 
- CASSA EDILE: ___________________________________________________________________; 
- SEDE COMPETENTE: _____________________________________________________________; 

 

Luogo e data _________________________          Firma del dichiarante____________________________ 
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