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Spettabile	  	  
A.GI.SCO.	  
Largo	  Arenula,	  34	  
00186	  Roma	  (RM)	  
Alla	  c.a.	  del	  Presidente	  
Dott.	  Francesco	  Ginestra	  
PEC:	  agisco@pec.assoagisco.it	  

	  

	  

Oggetto:	  	   Risarcimento	   danni	   subiti	   da	   operatori	   gioco:	   manifestazione	   di	   adesione	   ad	   ipotesi	  
transattiva	  con	  Agenzia	  delle	  Dogane	  e	  dei	  Monopoli	  .	  

	  

	  

Gentile	  Presidente,	  

Abbiamo	  preso	  atto	  e	  appurato	   l’attività	   istruttoria	  finora	  condotta	  dall’Associazione	  per	  giungere	  ad	  una	  
definitiva	   conclusione	   dell’annosa	   vicenda	   inerente	   il	   risarcimento	   dei	   danni	   subiti	   dagli	   operatori	   del	  
settore	  e	  già	  atto	  di	  numerosissimi	  lodi	  arbitrali.	  In	  particolare,	  da	  ultimo,	  abbiamo	  avuto	  modo	  di	  visionare	  
la	  circolare	  A.GI.SCO.	  prot.	  2011614	  del	  21	  dicembre	  2014.	  

La	  scrivente	  società,	  per	  le	  concessioni	  ippiche	  “Storiche”	  e	  “2000”	  indicate	  in	  allegato,	  ritiene	  pertanto	  fin	  
d’ora	   di	   voler	   formalizzare	   l’assenso	   alla	   sottoscrizione	   dell’ipotesi	   transattiva	   con	   ADM,	   nei	  modi,	   nelle	  
forme	  e	  nei	  tempi	  che	  A.GI.SCO.	  vorrà	  farci	  conoscere	  e	  che	  sarà	  oggetto	  di	  specifica	  procura	  in	  seguito	  da	  
Voi	  fornita	  per	  la	  nostra	  sottoscrizione.	  

Rimane	  evidente	  che	  è	  nostro	  interesse	  è	  sottoscrivere	  la	  transazione	  nel	  più	  breve	  tempo	  possibile.	  

Cordiali	  saluti.	  

	  

Luogo,	  data	  

	  

	  

_______________________________________	  

Timbro	  e	  Firma	  Legale	  rappresentante	  

	  

	  

Allegato:	  
1. elenco	  concessioni	  ippiche	  	  
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Ragione	  Sociale	  attuale	   	  

Concessione	  
numero	  

Tipologia	  	  
(Storica	  o	  2000)	  

Titolarità	  della	  
concessione	  dal	  

Al	   Ragione	  sociale	  iniziale	  
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Timbro	  e	  Firma	  Legale	  rappresentante	  

	  


