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Spett.le 
Hera Comm Spa 
Via Molino Rosso, 8  
40026 Imola 

 

 
Da presentare su carta intestata del Comando Militare 

 
Richiesta – Dichiarazione sostitutiva di certificazione – Dichiarazione 

sostitutiva dell’atto di notorietà relative all’applicazione dell’accisa sul gas 
naturale             

Aliquota riservata alle Forze armate (nazionali) 
 
 

Denominazione dell’ente/istituzione : ………………………………………………………..……………………………………………………….  

Sede legale (non compilare nel caso il richiedente sia l’intestatario di alloggio di servizio) : 

via ……………………………………………..…………………. n.………..  comune ……………………………………………  prov….……….  

C.Fiscale ……………………………………..  P.IVA ……………………………………..  tel. n……………………..  fax n…………………….. 

Fornitura di gas naturale in (compilare sempre): 

via ……………………………………………..…………………. n.………..  comune ……………………………………………  prov….……….  

 

PDR n. …………………………………………………………….  contratto n. ………………………………..  (indicazione obbligatoria) 

in data …………………………………. Il contatore segna (solo numeri interi)  mc ………………………….(indicazione obbligatoria) 

 

Il/La sottoscritto/a ……………………………………………………………………………. nato/a  ………………………………………………. 

il ………………………. residente in via  ………………………………………….…comune …………………………..….……… prov. ……… 

nella sua qualità di                            rappresentante legale/negoziale dell’ente/istituzione  sopraindicata 

                  oppure                            interessato diretto, quale assegnatario di alloggio di cui al seguente punto A.2, avente 

                                                          C.Fiscale ……………………………………………………… e tel. n ………………………………….. 

consapevole: 
• che l’imposizione fiscale in materia di accisa e dell’addizionale regionale/imposta sostitutiva sul gas naturale – disciplinata dal 

D.Lgs. 26.10.1995  n.504, dal D.Lgs. 21.12.1990  n.398, dalle conseguenti leggi regionali e dalle successive modifiche ed 

integrazioni, verrà applicata sulla base della presente richiesta e delle dichiarazioni di seguito espresse, che vengono trasmesse 

al competente Ufficio delle Dogane; 

• che nei casi di usi cosiddetti promiscui, ovvero quando sono presenti sotto lo stesso contatore consumi agevolabili (usi 

consentiti) ed in parte non agevolabili, l’applicazione del trattamento fiscale è subordinato all’autorizzazione del 

competente Ufficio dell’Agenzia delle Dogane, che ne definisce le modalità;  

• che i mutamenti nell’impiego del gas e nella destinazione d’uso dei locali possono comportare l’assoggettamento in misura piena 

all’accisa e dell’addizionale regionale/imposta sostitutiva sul gas naturale; 

• che, qualora, anche a seguito di controlli e/o sopralluoghi del competente Ufficio delle Dogane, emerga la non veridicità del 

contenuto delle dichiarazioni, l’istituzione/ente/organizzazione qui rappresentata decadrà dai benefici eventualmente goduti sulla 

base delle stesse e che, in tal caso, sarà alla stessa addebitato quanto dovuto per accisa, addizionale regionale/imposta 

sostitutiva, sanzioni, indennità di mora, interessi e ogni altra somma che Hera Comm Spa sarà tenuta a versare 

all’Amministrazione Finanziaria e alle Regioni; 

• 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, a norma dell’art. 76 del D.P.R. 28.12.2000 n. 445, chiunque rilascia dichiarazioni mendaci, ovvero forma o usa atti falsi, è 

punito ai sensi del codice penale e delle leggi speciali in materia; 

• che le dichiarazioni seguenti devono considerarsi valide finchè non sostituite da altre, da far pervenire a Hera Comm Spa in ogni 

caso di variazione di quanto in precedenza dichiarato; 

[  ] per le richieste multiple afferenti diversi punti di fornitura, vedi elenco di dichiarazione in allegato “6 bis”.
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• che, sulla base di quanto disposto dal Ministero delle Finanze con circolare n. 8822 del 20.09.1977, l’applicazione dell’aliquota 

d’accisa riservata alle Forze Armate nazionali decorre dalla data di presentazione (consegna a Hera Comm Spa) della 

documentazione prescritta, salvo i casi esplicitamente previsti; 

 

dichiara 
sotto la propria personale responsabilità (art. 47 del D.P.R. 28.12.2000 n. 445 – dich. sostitutiva di atto notorio) 

 

che gli usi del gas naturale relativi alla predetta fornitura sono quelli indicati in corrispondenza della casella di seguito barrata (art. 17 del 

D.Lgs. 26.10.1995 n. 504 e ss.mm) 

 

A. Forze armate Nazionali:  

impieghi del gas naturale delle Forze armate nazionali, per gli usi consentiti (Nota bene: se la fornitura riguarda un “uso 

centralizzato condominiale”, specificare tale tipologia anche nell’apposito successivo riquadro per usi promiscui). 

 

La richiesta riguarda:  

❑ 1. Aliquota dell’accisa sul gas naturale (prevista per le Forze armate nazionali) per i locali della 

caserma/stazione/comando e locali annessi (vedi anche circolare Agenzia delle Dogane, n. 535/V del 25.2.2008); 

❑ 2.   Aliquota dell’accisa sul gas naturale (prevista per le Forze armate nazionali) per assegnatari di alloggio di servizio -  

Circolare Agenzia delle Dogane, n. 535/V del 25.2.2008 (barrare una delle tipologie di alloggio e far compilare la 

successiva attestazione): 

 

Tipologia alloggio di servizio: 

❑ ASGC – Alloggi di servizio gratuiti per consegnatari e custodi; 

❑ ASI – Alloggi di servizio all’incarico; 

❑ ASGI – Alloggi di servizio gratuiti all’incarico; 

❑ APP - Alloggi di servizio per personale di passaggio; 

❑ ASC - Alloggi di servizio collettivi; 

❑ SLI - Alloggi di servizio per esigenze logistiche per personale imbarcato. 

 

                         Attestazione del Responsabile della caserma/stazione/comando: 

 

Si attesta che il/la sig./sig.ra ……………………………………………………………………………….., intestatario/a dell’alloggio, tipo  

 

……………………….., risulta essere in servizio presso la caserma/stazione/comando di ……………………………………………….. 

 

In qualità di ………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

 

(Luogo)_______________________    (data) _______________________    _____________________________________________ 

                                                                                                                          IL RESPONSABILE – TIMBRO E FIRMA leggibile 

                                                                                                                    

 

 

Determinazione della quota parte dei consumi attribuibile al richiedente (uso centralizzato condominiale) :  

 

Il sottoscritto …………………………………………………………………., C:Fiscale………………………………………………………, in  

 

qualità di amministratore pro-tempore del condominio denominato …………………………………………………………………………..,  

 

titolare del contratto di fornitura n. ……………………………………………. Citato in premessa, consapevole che, a norma dell’art. 76 del 

D.P.R. 28.12.2000 n. 445, chiunque rilascia dichiarazioni mendaci, ovvero forma o usa atti falsi, è punito ai sensi del codice penale e delle 

leggi speciali in materia, dichiara sotto la propria responsabilità, ai sensi dell’art. 47 del D.P.R. 28.10.2000 n. 445  che  

 

l’ente/istituzione/sig./sig.ra ……………………………………………………………, firmatario/a della presente istanza, partecipa al riparto  

 

delle spese di riscaldamento, come da vigente deliberazione dell’assemblea, in ragione di …………………………… millesimi. 

 

(oppure: ……………………………………………………………………………………………..- indicare il diverso criterio di riparto e la quota) 

 

 

(luogo)………………………………………………………… (data)………… …………………   ………………………………………………………. 

                                                                                                                                                                         IL RESPONSABILE – TIMBRO E FIRMA leggibile 
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Pertanto, il/la sottoscritto/a ……………………………………………………………………………………………………………………………..….. 

  

chiede 
 

che ai consumi di gas naturale riguardanti la predetta fornitura sia applicato il regime fiscale previsto per gli usi sopra dichiarati, 

ai fini dell’accisa e dell’addizionale regionale/imposta sostitutiva, ove prevista. 

 

Dichiara che la documentazione allegata in copia è conforme all’originale (art. 19 del D.P.R. 28.12.2000 n. 445) 

 

Allega: 

 

        - fotocopia del documento di identità  in corso di validità 

 

❑ …………………………………………………………………………… 

 

❑ ……………………………………………………………………………. 

 

 

 

 

 

Prende atto infine della seguente informativa di Hera Comm Spa, resa ai sensi e per gli effetti di cui all’art. 13 del D.Lgs. 30.6.2003 

n. 196, “Codice in materia di protezione dei dati personali”: 

 

In adempimento agli obblighi di cui all’art. 13 del D.Lgs. 30.6.2003 n. 196, La informiamo che Hera Comm Spa svolge il trattamento dei Suoi 

dati personali per poter stipulare il contratto, adempiere alle obbligazioni contrattuali ed espletare tutte le attività necessarie o utili per il 

costante miglioramento del servizio erogato. 

Il trattamento sarà effettuato, con o senza l’ausilio di strumenti elettronici, secondo principi di correttezza, liceità, trasparenza, in modo da 

tutelare in ogni momento la riservatezza e i diritti dell’interessato nel rispetto di quanto previsto dall’art. 11 del D.Lgs. 30.6.2003 n. 196. 

Tutti i dati personali raccolti nell’ambito del presente trattamento sono strettamente funzionali alla stipula del contratto e alla gestione degli 

adempimenti connessi (quali la fatturazione dei consumi, il recupero di eventuali crediti, l’espletamento degli adempimenti fiscali, contabili e 

amministrativi). 

La raccolta di parte dei dati, come quelli essenziali ad individuare il cliente ed il luogo di fornitura, è di natura obbligatoria ai sensi delle 

disposizioni contrattuali vigenti. La mancata raccolta determina l’impossibilità di stipulare il contratto. La raccolta dei restanti dati, come 

quelli necessari ad applicare condizioni migliorative ed ottimali, è di natura obbligatoria ai sensi delle disposizioni normative e contrattuali 

vigenti. La mancata raccolta determina l’impossibilità di applicare dette condizioni, pur non impedendo la stipulazione del contratto. I dati 

personali raccolti sono trattati dai Responsabili sotto indicati e dal personale dipendente o incaricato della scrivente società che abbia 

necessità di averne conoscenza nell’espletamento delle proprie attività. I Suoi dati personali potranno essere comunicati alle varie società di 

distribuzione operanti sul territorio ove sono ubicate le forniture, per lo svolgimento delle attività di propria competenza (es.: attivazione 

forniture, lettura e verifica degli strumenti i misura), agli istituti bancari (nei casi previsti) per la gestione degli incassi e dei pagamenti, a 

soggetti terzi incaricati dell’esecuzione di attività connesse e strumentali al presente trattamento, ad autorità ed amministrazioni pubbliche in 

assolvimento di obblighi di legge. Titolare del trattamento dei dati personali è Hera Comm Spa, Via Molino Rosso, 8 – 40026 Imola (BO). 

Responsabile del trattamento dei dati personali, relativamente alle operazioni ad essa affidate, è Dott. Ing. Cristian Fabbri, “Direttore 

Generale” della società, a cui sarà possibile rivolgersi per esercitare i diritti di cui all’art. 7 del D.Lgs. n. 196/03 (diritto a richiedere la 

conferma dell’esistenza o meno di propri dati personali, l’aggiornamento, la rettifica ovvero l’integrazione degli stessi). 

 

 

 

 

 

 

 

(luogo)____________________________________ (data)______________________   ________________________________________ 

                                                                                                                                                IL CLIENTE – TIMBRO E FIRMA leggibile 
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ISTRUZIONI PER LA COMPILAZIONE DEL PRESENTE MODELLO:  

 

 il modello deve essere compilato dal titolare/legale rappresentante avente potere di firma; in caso di 

assegnazione di alloggio di servizio, dall’interessato alla fornitura dello stesso; 

 la terza pagina va firmata 

 prima pagina:  

 Si chiede di fornire tutti i dati richiesti (salvo dove previsto siano opzionali); 

 (**) per le utenze già in essere: indicando la lettura, la variazione di trattamento dell’accisa sarà più 

precisa; 

 Si intende che al n° di telefono/fax indicati potranno essere richiesti chiarimenti e/o integrazioni alla 

domanda presentata. 

 dichiarazione sostitutiva dell’atto notorio (art. 47):  

 Si prega di barrare un solo punto tra quelli specificati (A.1 oppure A.2) corrispondenti all’utilizzo effettivo 

del gas naturale presso il luogo di fornitura; 

 In caso di richiesta riguardante alloggio di servizio assegnato, si prega di indicare la tipologia, 

integrando poi con l’attestazione (obbligatoria) del responsabile dell’ente; 

 Se la fornitura riguarda un uso centralizzato condominiale,  la presente istanza dovrà essere integrata 

da apposita dichiarazione scritta da parte dell’amministratore pro-tempore del condominio (vedi riquadro 

specifico), riportante la quota-parte dei consumi (millesimi) riferibili agli usi dichiarati dal richiedente. 

 allegare sempre copia di un documento d’identità valido (fronte-retro); la fotografia deve essere 

comprensibile. 

 

 

Avvertenza importante: l’aliquota d’accisa per le Forze armate nazionali è applicata su richiesta e sulla base 

delle dichiarazione del cliente, che ne riceve un beneficio di natura fiscale: si invita pertanto alla completa e 

precisa compilazione del presente modello. In caso di incompletezza o scarsa comprensibilità, Hera Comm Spa 

si vedrà costretta a respingere la richiesta ed a richiederne la presentazione. 

 

 

 


