
Richiesta di esenzione TARI e COSAP – PROGETTO “SLOT FREE”
Al Comune di MANTOVA
Il/La sottoscritto/a _____________________________________________

Nato/a a _______________________ prov _________ il _______________________

C.F. __________________________________

Residente a ______________________ prov ________ in _____________________ n. ______

E-mail ______________________________________ Tel _______________________________

In qualità di:

· Titolare

· Legale rappresentante
· Esercente
Del pubblico esercizio/esercizio commerciale _________________________________________

Con sede a _________________ prov ________ in __________________________ n. _____

P.Iva/C.F. ___________________________________________

E-mail _________________________________ Indirizzo PEC ___________________________

Tel _______________________________

CHIEDE
 Ai sensi della DGC n. __ del ____________ l’esenzione della tariffa TARI sui rifiuti, Quota Variabile, e l’esenzione dal canone per l’occupazione di spazi ed aree pubbliche (COSAP) del Comune di Mantova per il seguente pubblico esercizio/esercizio commerciale (indicare insegna del locale) ____________________________________________________
Con sede a _________________ prov ________ in __________________________ n. _____

Utenza TARI n. ____________ intestata a __________________________________________

Utenza COSAP n. _____________ intestata a _________________________________________

A tal fine, consapevole delle sanzioni penali previste per il caso di dichiarazione mendace, come stabilito dall'art. 76 del D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445 e successive modifiche ed integrazioni,

DICHIARA che:

· nel proprio esercizio commerciale erano presenti n. ______ apparecchi con vincita in denaro e che il codice di iscrizione AAMS, del quale allega copia, era il seguente (indicare numero codice di iscrizione AAMS) __________________
· in data ____________ si è provveduto alla dismissione di n. _____ apparecchi con vincita in denaro
Il sottoscritto s’impegna inoltre a non installare nessun apparecchio per il gioco d’azzardo o che più in generale distribuiscano vincite in denaro per i prossimi 5 anni.

Allo scopo allega:

· copia della documentazione comprovante la presenza di apparecchi con vincita in denaro nei locali del pubblico esercizio alla data del ___________

· copia della comunicazione della dismissione degli stessi all'AAMS .
· copia del documento di identità
Dichiara di aver preso visione dell'informativa in calce al presente modulo, redatta ai sensi del Regolamento UE n. 2016/679 relativo alla protezione delle persone fisiche con riguardo al trattamento dei dati personali e delle disposizioni della normativa nazionale.

_____________________________
                        (luogo e data)      
_____________________________________________

(Firma)


