Allegato 1
[bookmark: _GoBack]ISTANZA DI SOSPENSIONE DEL PIANO OMOLOGATO
AL GIUDICE FALLIMENTARE DEL TRIBUNALE DI____
___SEZ.
R.G. __/__	Giudice  Dott.  _____
Il/la sottoscritto/a____in qualità di gestore della crisi (iscritto presso l’OCC di____ ovvero nominato ai sensi dell’art. 15, comma 9 della legge n. 3/2012 in data____) incaricato dal debitore, Sig./ra.______per la gestione della propria crisi da sovraindebitamento
PREMESSO CHE
· in data____ è stato omologato il piano del consumatore presentato dal/la Sig./ra.____;
· il debitore ha dato esecuzione al piano, adempiendo regolarmente agli impegni ivi assunti;*
· in corso di esecuzione, la grave situazione emergenziale causata dalla diffusione del Covid-19 ha posto il debitore nelle condizioni di non poter proseguire l’esecuzione del piano secondo le modalità e le scadenze originarie ivi indicate;**
· l’esecuzione del piano è divenuta pertanto impossibile per cause non imputabili al debitore;
· ricorrono gravi motivi di urgenza per richiedere la sospensione dell’esecuzione del piano omologato, in quanto il debitore_____;***
CHIEDE
alla S.V. di voler disporre la sospensione dell’esecuzione del piano per il termine di mesi______ o per il diverso termine che, in considerazione dello stato di emergenza, riterrà più opportuno.
Si producono i seguenti documenti: 
1. piano omologato;
2. documenti giustificativi che attestano l’impossibilità ad adempire.
Luogo e data									Firma
* Tale previsione va inserita unicamente se l’esecuzione del piano ha avuto inizio.
**Se l’esecuzione non ha ancora avuto inizio, tale previsione va sostituita con la seguente: “successivamente all’omologa del piano, la grave situazione emergenziale causata dalla diffusione del Covid-19 ha posto il debitore nelle condizioni di non poter avviare l’esecuzione secondo le scadenze originarie fissate nel piano”.
***Vanno inserite le ragioni della richiesta, come, ad esempio, l’accesso agli ammortizzatori sociali o la perdita del lavoro.
