
genzia
ntrate

Codice Fiscale Partita IVA

giorno mese anno

giorno mese anno

Data di nascita

Data di consegna 
del  processo verbaleOrgano che ha redatto il processo verbale di constatazione

SEZIONE 1
Dati del processo
verbale di 
constatazione

DESTINATARI
COMUNICAZIONE

COMUNICA
L’adesione ai sensi e per gli effetti di cui all’art 5-bis del decreto legislativo 19 giugno 1997, n. 218, al processo verbale di constata-
zione individuato nella precedente Sezione 1, chiedendo di effettuare il versamento degli importi che si renderanno dovuti in conse-
guenza della adesione in:

unica soluzione / rateale             numero rate

Si allega fotocopia del documento di identità indicato nella precedente Sezione 2.
FIRMA

MODELLO PER LA COMUNICAZIONE DI ADESIONE 
AI PROCESSI VERBALI DI CONSTATAZIONE

Articolo 5-bis del D.Lgs 19 giugno 1997, n. 218

All’Ufficio dell’Agenzia delle Entrate di

All’Ufficio dell’Agenzia delle Entrate di

All’Ufficio dell’Agenzia delle Entrate di

All’Ufficio dell’Agenzia delle Entrate di

All’Ufficio dell’Agenzia delle Entrate di

All’Ufficio dell’Agenzia delle Entrate di

Periodi di imposta interessati

Al

Comune (o Stato estero) di nascita

Comune residenza

Codice Fiscale

SEZIONE 2
Dati dichiarante

Provincia (sigla)

Provincia (sigla)

Frazione, via e numero civico Cap

Tipo documento d’identità Numero

Rilasciato da

In qualità di

Denominazione o ragione sociale

Cognome nome/denominazione o ragione sociale

Codice fiscale

giorno mese anno
il

Il/la sottoscritto/a

giorno mese anno
Data


