
DELEGA ALLA STIPULA O ALLA
DISDETTA DEL CONTRATTO

RICEVUTO a mano in data  ………………………………………………………...

Firma addetto reception/angolo informazioni……………………………………...

Il delegante

Codice cliente ___________________________________________________________________________________________   (solo in caso di disdetta)

DELEGA
Il Sig./La Sig.ra (delegato/a)

alla �  Stipula �   Disdetta 

del contratto di somministrazione relativo alla fornitura di acqua potabile matr. ________________

relativa al  fabbricato sito nel Comune di  __________________________________________________

via _____________________________________________ civ. _____scala ______ piano _____int. ____  

(luogo)_______________________ il ____/____/________ il delegante ______________________________________

Prego di inviare la bolletta di chiusura presso _______________________________________________________________________________________________________

Via __________________________________________________________ civ. _____________ Comune _____________________________________________________ CAP ________________________

Allegati

• fotocopia non autenticata di documento d’identità del delegante
• fotocopia non autenticata di documento d’identità del delegato

Nome cognome _______________________________________________________________________________________________________________________________________________

Nato/a a _____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Residente a ____________________________________________________ via ______________________________________________________________________ civ. ______

Codice fiscale/partita iva ________________________________________________________________________

Telefono _________________________________________ cellulare __________________________________________ e-mail ___________________________________________

Nome cognome _______________________________________________________________________________________________________________________________________________

Nato/a a _____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Residente a ____________________________________________________ via ______________________________________________________________________ civ. ______

Codice fiscale/partita iva ________________________________________________________________________

Telefono _________________________________________ cellulare __________________________________________ e-mail ___________________________________________

□ □ in suo nome e per conto 

(Da compilare solo in caso di DISDETTA)

La presente istanza non necessita di autenticazione, ai sensi della Legge 5.5.97 n.127, art.3, comma 11, e successive modifiche,
purché unitamente a copia fotostatica (non autenticata) di documento di identità del sottoscrittore delegante.
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