
RICHIESTA ESCLUSIONE ACCISE E ADDIZIONALI REGIONALI GAS

Timbro e Firma

NOTA BENE: COMPILARE TUTTI I CAMPI RICHIESTI SOPRA ED ALLEGARE DOCUMENTO D’IDENTITA’ IN CORSO DI VALIDITA’. QUALORA NON SI VERIFICHI UNA DELLE 

CONDIZIONI OBBLIGATORIE RICHIESTE, LA PRATICA NON VERRA’ PRESA IN CARICO.

CHIEDE la non applicazione dell’accisa per l’utenza di seguito indicata:

Codice PDR*: ____________________________________________________________________________________________________________________________  

Indirizzo di fornitura*: _______________________________________________________________________________________________________________________

in quanto i consumi relativi all’utenza citata sono riconducibili ad uso*:

  E11 - Riduzione chimica

  E12 - Processi elettrolitici

  E13 - Processi metallurgici

  E14 - Processi mineralogici

Il Richiedente dichiara altresì che l’energia è utilizzata*:

 Esclusivamente nell’esercizio dell’attività sopra barrata;

 in modo PROMISCUO, ovvero il gas misurato dallo stesso contatore viene usato contemporaneamente per usi industriali e usi non ricompresi tra gli usi industriali (per 

esempio l’uso civile/domestico), in relazione ai quali la Ditta/Società qui rappresentata è in possesso dell’autorizzazione rilasciata dall’Ufficio dell’Agenzia delle Dogane e dei 

Monopoli**, ovvero di apposita relazione tecnica** asseverata da esperti iscritti ai relativi albi professionali, che riconosce le seguenti percentuali d’uso*:

  _______ % usi industriali;

  _______ % usi civili.

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

* Dati obbligatori: l’assenza di tali dati renderà non accettabile la richiesta.

** Allegato obbligatorio: l’assenza dell’allegato renderà non accettabile la richiesta

Luogo ______________________________________ Data __________________________

il/la Sottoscritto/a (nome e cognome)*: __________________________________________________________________________________________________________

nato/a a: ___________________________________________________ il: ___/___/______  Codice Fiscale*: 

telefono*: _____________________ e-mail: ____________________________________________________________________________________________________

in qualità di Rappresentante della Società*: __________________________________________________________________________________________________________

P. Iva*:                                                                            Cod.Fiscale*:                                                                                                         Cod.Ateco*: ___________________________

con Sede Legale in:  __________________________________________________________________________________________________________________________

CODICE DITTA *: _____________________________________________________________________________________________________________________________ 

Consapevole delle responsabilità e delle sanzioni penali previste dall’art. 75 del DPR n. 445/2000 per false attestazioni e dichiarazioni mendaci

Numero Verde
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