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Scheda Reclamo  

 

Il sottoscritto, titolare dell’utenza n. _________________  Comune di _____________________________ 

presenta  reclamo per il seguente motivo: 

 

   
   fattura  n.                     del                           per  .............................................................................                       

 
   tempi di esecuzione intervento richiesto 

 
   lavori eseguiti direttamente o da terzi per conto di Ausino SpA 

 
   comportamento  del personale  

 
   mancata risposta a precedente richiesta  del …………………… 

 
   altro: 

      .…….………………………………………………………………………………………….……………… 

      .......................................................................................................................................................... 

      .......................................................................................................................................................... 

      .......................................................................................................................................................... 

 

 

 
dati anagrafici del richiedente: 

 
 
.............................................................................................................................................................. 
  Cognome                                                      Nome                                             luogo di nascita 
 
.............................................................................................................................................................................. 
  data di nascita                                                 Comune di residenza                                               CAP 
 
.............................................................................................................................................................................. 
   indirizzzo                                                                                        Codice Fiscale / P.IVA 
 
 
............................................................................................................................................................................... 
    telefono                                                                            E mail / PEC 

 
Allegare copia del documento di riconoscimento. 
Il reclamo può essere consegnato agli sportelli Ausino, inviato con e-mail a: info@ausino.it ,  tramite  posta 
ordinaria a:  Ausino SpA, via A. Balzico, 46  -  84013 Cava de’Tirreni 
 
 
 
Luogo e data ........................................................                         Firma ........................................................... 
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