Organismo di Composizione della Crisi
da Sovraindebitamento (OCC)

Ordine degli Avvocati di Lamezia Terme

Iscritto al n. 182 della Sezione A del Registro degli Organismi di Composizione della Crisi da Sovraindebitamento istituito presso il Ministero della Giustizia

occ.lameziaterme@avvlamezia.legalmail.it
Spettabile

Organismo di Composizione della 

Crisi da Sovraindebitamento
dell’Ordine degli Avvocati di Lamezia Terme

Giudice di Pace di Lamezia Terme
Via Leonardo Da Vinci  - 88046 Lamezia Terme (cz)
occ.lameziaterme@avvlamezia.legalmail.it
Il/La sottoscritto/a 
	Cognome e Nome 
	

	Nato il 
	_ _ / _ _ / _ _ _ _ 
	a
	
	  Prov / Stato
	

	Residenza 
	
	CAP
	

	Città 
	
	  Prov / Stato
	

	CF
	
	P. Iva
	

	Tel. 
	
	Cell.
	
	Fax
	

	Pec
	
	Mail
	


	nella sua qualità di
	

	della Ditta/Società
	

	Sede legale 
	
	CAP
	

	Città 
	
	  Prov / Stato
	

	C.F.
	
	P. Iva
	

	Tel. 
	
	Cell.
	
	Fax
	

	Pec
	
	Mail
	


Premesso che

· non è soggetto né assoggettabile alle procedure concorsuali diverse da quelle regolate dal capo I della L. n. 3/2012;

· non ha fatto ricorso, nei precedenti 5 anni, ai procedimenti previsti dalla L. n. 3/2012;

· non ha subito per cause a lui imputabili uno dei provvedimenti di cui agli artt. 14 e 14 bis L. n. 3/2012;

· si trova in una situazione di perdurante squilibrio tra le obbligazioni assunte e il patrimonio prontamente liquidabile per farvi fronte, che determina una rilevante difficoltà ad adempiere regolarmente alle proprie obbligazioni; 
· agisce in buona fede ed è consapevole delle sanzioni previste dall’art. 16 della L. 3/2012;

· si impegna sin da ora a collaborare con l’Organismo di Composizione della Crisi fornendo allo stesso ogni documentazione utile alla ricostruzione della sua effettiva situazione economica e patrimoniale;

· ha preso visione del Regolamento e del Tariffario dell’Organismo di composizione delle crisi da sovraindebitamento dell’Ordine degli Avvocati di Lamezia Terme e accetta integralmente i contenuti, riconoscendo il debito nei confronti dell’Organismo per l’attività prestata.
Chiede
la designazione di un Gestore della crisi.
Di allega la seguente documentazione:

	· Documento d’identità e codice fiscale del richiedente;

	· Visura Camerale storica;

	· Centrale rischi;

	· Ricevuta di versamento di € 250,00 in favore dell’OCC  dell’Ordine degli Avvocati di Lamezia Terme mediante bonifico presso la Banca CentroCalabria  Ag. Via del Progresso - IBAN: IT 80 R 08258 42840 004000017286;

	· Dichiarazioni IVA degli ultimi tre anni esercizi relative all’attività svolta;

	· Scritture contabili degli ultimi tre esercizi;

	· Descrizione delle attività e passività del debitore;

	· Accordo di composizione della crisi;

	· Informativa privacy datato e sottoscritto.

	Inserire all’occorrenza le ulteriori righe descrittive
	
	


assistito nella procedura con specifica procura dall’Avvocato iscritto all’Albo di ______________________
	Cognome e Nome 
	

	Nato il 
	_ _ / _ _ / _ _ _ _ 
	a
	
	  Prov / Stato
	

	Indirizzo dello Studio
	
	CAP
	

	Città 
	
	  Prov / Stato
	

	CF
	
	P. Iva
	

	Tel. 
	
	Cell.
	
	Fax
	

	Pec
	
	Mail
	

	Presso il quale elegge domicilio
	SI   (
	NO   (
	

	(In caso di elezione di domicilio le comunicazioni saranno inviate esclusivamente al difensore/rappresentante)

	Data
	_ _ / _ _ / _ _ _ _ 
	
	

	
	
	
	Firma
	


Descrizione della situazione patrimoniale

Il/La sottoscritto/a ………………………….. nato/a a ……………………….. il ../../….. e residente in ……………………………………… (..) via/piazza/corso ………………………    in qualità di ………………………………………………. della Società………………………………… consapevole delle responsabilità penali derivanti da dichiarazioni false o mendaci, ai sensi dell’art. 76 del Dpr n. 445/2000, sotto la propria responsabilità, dichiara che ad oggi nei confronti dei seguenti Enti e/o società e/o clienti risulta la seguente situazione creditoria e debitoria, esposta indicando le somme dovute o da incassare e la specifica dei creditori e debitori oltre alle eventuali garanzie prestate, oltre ai propri redditi o oneri preventivabili:
Attivo
	Ragione sociale
	
	Prov.
	

	Sede legale
	
	Rappresentante legale
	

	P.Iva
	
	Comune
	

	Tel.
	
	e-mail
	

	Codice fiscale
	
	Pec
	


	Attività svolta
	


	
	Nome e cognome
	% Quote
	Ruolo/Mansioni

	Compagine Sociale
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


	Stato della società
	Attiva


	Inattiva
	In Liquidazione
	Cessata
	Concordato
	Fallimento


	Anno
	Fatturato
	Reddito annuo netto

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	


Beni Immobili di proprietà della società
	Descrizione immobili
	Mq
	Comune - Provincia
	Valore di mercato attuale
	Valore acquisto
	Rata mensile mutuo
	Istituto concedente
	Valore mutuo residuo

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	


Beni mobili di proprietà della società
	Descrizione mobili
	Valore mercato attuale
	Valore acquisto
	Rata mensile
	Istituto concedente
	Valore residuo

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


Passivo

Situazione debitoria

	Scoperti fidi banche complessiva carta revolving bancomat
	Importo originario
	Importo rata
	Valore residuo
	Cointestati / Garanti
	Presenza di sofferenze

	
	
	
	
	Si          No
	Si          No

	
	
	
	
	Si          No
	Si          No

	
	
	
	
	Si          No
	Si          No

	
	
	
	
	Si          No
	Si          No

	
	
	
	
	Si          No
	Si          No

	
	
	
	
	Si          No
	Si          No


	Mutui Finanziamenti Prestiti
	Importo originario
	Importo rata
	N. rate
	Valore residuo
	Cointestati / Garanti
	Presenza di sofferenze

	
	
	
	
	
	Si          No
	Si          No

	
	
	
	
	
	Si          No
	Si          No

	
	
	
	
	
	Si          No
	Si          No

	
	
	
	
	
	Si          No
	Si          No

	
	
	
	
	
	Si          No
	Si          No

	
	
	
	
	
	Si          No
	Si          No


	Leasing
	Importo originario
	Importo rata
	N. rate
	Valore residuo
	Cointestati / Garanti
	Presenza di sofferenze

	
	
	
	
	
	Si          No
	Si          No

	
	
	
	
	
	Si          No
	Si          No

	
	
	
	
	
	Si          No
	Si          No

	
	
	
	
	
	Si          No
	Si          No

	
	
	
	
	
	Si          No
	Si          No

	
	
	
	
	
	Si          No
	Si          No


	Mutuo
	Importo originario
	Importo rata
	N. rate
	Valore residuo
	Cointestati / Garanti
	Presenza di sofferenze

	
	
	
	
	
	Si          No
	Si          No

	
	
	
	
	
	Si          No
	Si          No

	
	
	
	
	
	Si          No
	Si          No

	
	
	
	
	
	Si          No
	Si          No

	
	
	
	
	
	Si          No
	Si          No

	
	
	
	
	
	Si          No
	Si          No


	Fornitori
	Importo originario
	Importo rata
	N. rate
	Valore residuo
	Cointestati / Garanti
	Presenza di sofferenze

	
	
	
	
	
	Si          No
	Si          No

	
	
	
	
	
	Si          No
	Si          No

	
	
	
	
	
	Si          No
	Si          No

	
	
	
	
	
	Si          No
	Si          No

	
	
	
	
	
	Si          No
	Si          No

	
	
	
	
	
	Si          No
	Si          No


Agenzia delle Entrate e Riscossione

	Descrizione
	Importo originario
	Importo rata
	Importo residuo
	Sofferenza

	
	
	
	
	Si          No

	
	
	
	
	Si          No

	
	
	
	
	Si          No

	
	
	
	
	Si          No


Agenzia delle Entrate 

	Descrizione
	Importo
	Presenza di sofferenza
	Note

	
	
	Si          No
	

	
	
	Si          No
	

	
	
	Si          No
	

	
	
	Si          No
	

	
	
	Si          No
	


Fornitori vari 

	Arretrati bollette elettricità, gas, acqua etc.
	Importo
	Presenza di sofferenza

	
	
	Si          No

	
	
	Si          No

	
	
	Si          No

	
	
	Si          No


Professionisti

	Debiti per parcelle non pagate
	Importo
	Presenza di sofferenza

	
	
	Si          No

	
	
	Si          No

	
	
	Si          No

	
	
	Si          No


	Elenco Azioni Esecutive
	Descrizione
	Importo

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	


Atti di disposizione del patrimonio compiuti negli ultimi  anni

NO
SI

	Elenco 
	Descrizione

	
	

	
	

	
	

	
	


Relazione sui motivi del sovraindebitamento

____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Ulteriori Note
____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Il/La sottoscritto/a si assume le responsabilità della veridicità e correttezza dei dati inseriti nel compilare il presente modulo.
	Data
	_ _ / _ _ / _ _ _ _ 
	
	

	
	
	
	Firma
	


