
-----------------              Spettabile Ufficio del 

FAC-SIMILE              Magistrato di sorveglianza 

-----------------              (*) ………………………………… 

……………………………………… 

 

ISTANZA DI REMISSIONE DEL DEBITO 
 

Il sottoscritto ………………………………………………………………………………………………..…. 

nato a ………………………………………..il ………………... codice fiscale (°) …………………..…… 

residente a ………………………………..……. in via ………………………………………cap ….…….. 

attualmente domiciliato (compilare se il domicilio è diverso dalla residenza)   

a ……………………………………..……. in via ……………………………………………cap ….….….. 

oppure detenuto/internato presso ………….…………………………………………… di ……………… 

 

CHIEDE 
 

la remissione del debito:   □ per spese di giustizia    □ per il mantenimento in istituto,  

ai sensi dell’art. 6 D.P.R. 30 maggio 2002 n.115 “Testo unico in materia di spese di giustizia”, in 

relazione alle seguenti sentenze (la mancanza o l’imprecisione di queste indicazioni può essere 

causa di inammissibilità dell’istanza): 

a) ……………………………………………………………………………………………………………… 

b) ……………………………………………………………………………………………………………… 

c) ……………………………………………………………………………………………………………… 

 

Precisa di essere stato detenuto/internato, in esecuzione delle sentenze citate, nei seguenti istituti: 

1) …………………………………………………………………dal …………………al ………………… 

2) …………………………………………………………………dal …………………al ………………… 

3) …………………………………………………………………dal …………………al ………………… 

4) …………………………………………………………………dal …………………al ………………… 

 

Fa presente di trovarsi in disagiate condizioni economiche a causa di  ……………………………...... 

………………………………………………………………………………………………………………….. 

……………………… e di aver tenuto una condotta regolare sia durante la detenzione sia in libertà. 

 

Allega: 

□ copie di n. …… sentenze: ……………………………………………………………………………… 

□ copie di n. …… precetti di pagamento ricevuti: …………………………………….…………....…… 

□ copie di n. …… documenti comprovanti le disagiate condizioni economiche …………….. .......... 

………………………………………………………………………………..…………………………… 

□ altra documentazione …………………………………………………………………………………… 

 

Ringrazia per l’attenzione e saluta. 

 

……………………………            …………………………………… 

       (luogo e data)                   (firma) 

 
 
(*) – Indirizzi e contatti del Tribunale di Sorveglianza di Venezia e degli Uffici di Sorveglianza di Venezia, 
Padova e Verona sono disponibili nelle apposite pagine di questo sito. 
 


