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Modulo l - Richiesta applicazione accise agevolate sul gas naturale
(DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL’ATTO DI NOTORIETÀ RELATIVA ALL’USO DEL GAS NATURALE - Resa ai sensi degli articoli 47 e 48 del DPR 445/2000)

RICHIESTA PRESENTATA DA (intestatario contratto)

Cognome........................................................................................................................................................................Nome...................................................................................................................................................................................

Nato a (comune/provincia).........................................................................................Data di nascita......................................................Codice fiscale............................................................................................................................. 

In qualità di (rappresentante legale o negoziale).......................................................................................... della società........................................................................................................................................................................

con sede legale in (indirizzo/comune/CAP/provincia)........................................................................................................................Partita I.V.A..................................................................................................................................

Telefono e fax.................................................................................... Mobile.......................................................................................................e-mail............................................................................................................................................. 

iscritta al registro delle Imprese della Camera di Commercio Industria Artigianato Agricoltura (Cciaa)

di........................................................................Sezione...............................................................................................REA........................................................ con forma giuridica........................................................................................... 

ed il seguente oggetto sociale................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

In Relazione Alla Fornitura

Via/p.zza/strada/etc.................................Nome via/p.zza/strada/etc...................................................................................................Numero civico.....................................CAP..............................................................................

Città/località................................................................................................................................................................Prov..................................Codice cliente............................................................................................................................

Identificativo del Punto di Riconsegna (PDR)..................................................................................................................................................................................................................................................................................................

OGGETTO DELLA RICHIESTA

Applicazione del regime fiscale agevolato per gli usi dichiarati per il consumo di gas naturale

IL RICHIEDENTE DICHIARA

• di sollevare arcadia italia s.p.a. da ogni responsabilità nei riguardi dell’erario o delle regioni derivante da un diverso impiego del gas 
consumato;• sotto la propria personale responsabilità che l’attività esercitata presso la sede di fornitura è: ................................................................................................................................................................................

• che i consumi relativi all’utenza citata sono riconducibili all’uso:

	 1. artigianale (€ 0,012498/mc oltre l’aliquota prevista per l’addizionale regionale in base al luogo di fornitura)

	 2. agricolo (€ 0,012498/mc oltre l’aliquota prevista per l’addizionale regionale in base al luogo di fornitura)

	 3. industriale (€ 0,012498/mc oltre l’aliquota prevista per l’addizionale regionale in base al luogo di fornitura)

l’uso industriale può essere individuato nelle seguenti tipologie:

	 esercenti attività produttive di beni e/o servizi posti all’interno degli stabilimenti, dei laboratori e delle aziende dove viene svolta l’attività produttiva; sono esclusi gli usi posti al di 

fuori del recinto aziendale produttivo, gli usi in appartamenti per dipendenti, titolari o usi privati

	 distribuzione commerciale

	 attività di somministrazione di bevande, di latte, di dolciumi compresi i generi di pasticceria e gelateria di prodotti di gastronomia - bar - caffè - birrerie e simili - codice atecofin...

	 attività di commercio al dettaglio – codice atecofin.........................................................................................................................................................................................................................................................................

	 attività di commercio all’ingrosso – codice atecofin..........................................................................................................................................................................................................................................................................

	 attività di intermediazione commerciale o comunque non direttamente connesse alla vendita – codice atecofin ...........................................................................................................................................

	 alberghi

	 esercizi di ristorazione

	 nell’ipotesi di svolgimento dell’attività di ristorazione ovvero di somministrazione di bevande e contestualmente dell’attività di trattenimento e svago in sale da ballo, sale da gioco, 

locali notturni, stabilimenti balneari ed esercizi similari, si dovrà distinguere i consumi imputabili alle attività agevolate di somministrazione di bevande e di ristorazione dai consumi 

afferenti alle altre: agevola zione pari a............................................................................................................................................................................................................................................... (indicare la percentuale)

	 forni da pane

	 case di cura se gestite a fine di lucro

	 case di riposo per anziani

	 attività  ricettive  svolte  da  istituzioni  finalizzate  ad  esempio  all’assistenza  dei  disabili,  degli  orfani,  degli  indigenti e per il recupero dei tossicodipendenti

(indicare il tipo di attività)..............................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

	 impianti e associazioni sportive dilettantistiche senza scopo di lucro

	 teleriscaldamento alimentato da impianti di cogenerazione che abbiano le caratteristiche tecniche indicate nella lettera b) del comma 2 dell’art. 11 della l. 9 gennaio 1991, n. 10, anche 

se riforniscono utenze civili
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	 usi nell’ambito della propria attività di fornitura calore (es.: “gestione   calore”, “gestione energetica”, ecc.) nei confronti della società...............................................................................................
beneficiaria di cui la società qui rappresentata ha acquisito il certificato c.c.i.a.a. (ovvero dichiarazione sostitutiva del certificato c.c.i.a.a.) e la dichiarazione sostitutiva dell’atto 

di notorietà

	 4. produzione di energia elettrica con impianti obbligati alla denuncia prevista dalle disposizioni che disciplinano l’accisa sull’energia elettrica (punto 11 tab a d.lgs 26.10.95 

n.504), codice di   accisa...................................(€ 0,0004493/mc senza applicazione dell’addizionale regionale); rilasciata dall’ufficio dell’agenzia delle dogane di ..............................................

	 5. autoproduzione, di energia elettrica con impianti obbligati alla denuncia prevista dalle disposizioni che disciplinano l’accisa sull’energia elettrica (punto 11 tab a d.lgs 

26.10.95 n. 504),   codice di accisa................................. rilasciata dall’ufficio dell’agenzia delle dogane di......................................................................................................................................................................
	 (€ 0,0001348/mc senza applicazione dell’addizionale regionale);

	 6. per la distribuzione ad uso autotrazione (€ 0,00291 senza applicazione dell’addizionale regionale)

	 7. forze armate nazionali per i soli usi consentiti, cosiddetti “usi istituzionali”, a caserme e alloggi di servizio gratuiti (€ 0,0116600 senza applicazione dell’addizionale regionale)

• di aver compilato la/e casella/e n......................................................................................................................................... della presente dichiarazione.

• di acconsentire all’utilizzo dei dati personali, ai sensi dell’art. 13 d. lgs. 30 giugno 2003, n. 196, essendo consapevole che il conferimento dei dati personali forniti attraverso la 

compilazione della dichiarazione sostitutiva per gli impieghi del gas naturale, rappresenta condizione essenziale per procedere all’applicazione dell’agevolazione fiscale richiesta.

la presente dichiarazione è da ritenersi valida sino a revoca scritta.

il richiedente è consapevole

• della responsabilità e delle sanzioni penali previste dall’art. 76 del d.p.r. n. 445/2000 per false attestazioni e dichiarazioni mendaci;

• che, qualora, anche a seguito di controlli e/o sopralluoghi del competente ufficio dell’agenzia delle dogane, emerga la non veridicità del contenuto delle dichiarazioni, la società 

qui rappresentata decadrà dai benefici eventualmente goduti sulla base delle stesse e che, in tal caso, le sarà addebitato quanto dovuto per accisa, addizionale regionale, sanzioni, 

indennità di mora, interessi e ogni altra somma che arcadia italia s.r.l. sarà tenuta a versare all’amministrazione finanziaria e alla regione;

• che, oltre alle sanzioni amministrative previste da altre norme di legge, nei confronti di chiunque sottrae il gas naturale all’accertamento o al pagamento delle accise, l’art. 40 del 

citato d.lgs. 26/10/1995 n. 504 prevede sanzioni di carattere penale;

• che sulla base di quanto disposto dal ministero delle finanze (circ. n. 8822 del 20/09/1977), l’applicazione dell’aliquota per usi industriali, artigianali, agricoli, o specifiche aliquote, 

decorre dalla data di presentazione della documentazione prescritta;

il richiedente allega la seguente documentazione che risulta conforme all’originale

(documentazione necessaria per la trasmissione all’ufficio delle dogane competente, ai sensi dell’art. 19 del d.p.r. 28/12/2000 n. 445)

• copia del documento di identità in corso di validità (necessario);

• copia delle licenze di esercizio per l’attività di ristorazione (nel caso di uso promiscuo);

• copia dello statuto (necessario se si tratta di attività sportiva dilettantistica);

• visura camerale.

ModAlITà dI INolTRo dEllA RICHIESTA dI APPlICAzIoNE dEl REGIME AGEVolATo

Tale dichiarazione è esente da bollo ai sensi dell’art.37 del d.p.r. 445 e può essere trasmessa per corrispondenza all’indirizzo Arcadia Italia S.p.a – area contabilità e finanza – via Perugino 4 

Roma, , via fax al numero 06 32540302 o con strumenti telematici all’indirizzo servizioclienti@arcadia-italia.com (art. 38 d.p.r. 445/2000), in tali casi dovrà essere allegata copia del documento 

di identità del dichiarante in fronte/retro in corso di validità. L’azienda si riserva di effettuare dei controlli, anche a campione, sulla veridicità delle dichiarazioni (art.71, comma 1, d.p.r. 445/2000).

luogo e data nome e cognome del sottoscrittore timbro e/o firma (leggibile)
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