
 

 
RIATTIVAZIONE UTENZA 

IN SEGUITO A LIMITAZIONE/SOSPENSIONE  
PER MOROSITA’ 

Dichiarazione sostitutiva di atto di notorietà (D.P.R 445/2000) 
(se compilata a mano si prega di scrivere in stampatello) 

Mod 8.02.26 
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Data:29-11-24 

 

Il/la sottoscritto/a  _____________________________________________ nato il _____________ 

nel Comune di _____________________________ residente a ___________________________ 

in via/P.zza ____________________________________________n. _____scala___ piano _____ 

Cod.Fisc. ____________________________________tel _______________cell______________ 

email ____________________________________ PEC _________________________________ 

 in qualità di : 

   Persona fisica    

   Persona fisica possessore di partita IVA _______________________ ditta_____________________  

        Iscritta nel registro delle imprese (se applicabile) della CCIAA di _____________________________ 

        Sezione ___________________ R.E.A. ____________________ codice ATECO _______________ 
 

    Amministratore del condominio _____________________________ C.F. _____________________ 
 

   legale rappresentante della Società/Fondazione/Associazione/Ente (barrare ciò che non interessa)  

        ragione sociale_________________________________attività esercitata______________________  

        con sede in _________________________ cap __________via _____________________________   

        partita IVA  ____________________________ codice fiscale _______________________________           

 
CHIEDE 

 
In relazione all’utenza n. __________________ servita dal misuratore matricola n. _____________ 
 

   il ripristino della fornitura limitata per morosità 
 

   la riattivazione della fornitura sospesa per morosità 
 

Alla presente allega: 
 

- copia del documento di riconoscimento 
 

   copia della ricevuta di versamento; 
 

   dichiarazione di avvenuto pagamento in forma di autocertificazione (ai sensi del D.P.R  

       445/2000), con successivo invio della ricevuta di pagamento (anche tramite posta elettronica) 
      a:  ufficiocontenzioso@ausino.it  

 

gli adempimenti a cui il richiedente dovrà ottemperare sono  dettagliati nella “Carta dei Servizi” e nel 
“Regolamento del servizio idrico integrato”, reperibili sul sito www.ausino.it 

 

TUTELA E RISERVATEZZA DEI DATI, INFORMATIVA E CONSENSO 
Dichiara, altresì, di essere informato, ai sensi degli articoli 13 e 14 del Regolamento Europeo 679/2016, del D.Lgs n. 196/2003, del D.Lgs 
n. 196 e s.m.i., che i dati personali raccolti, saranno trattati con strumenti informatici, esclusivamente nell’ambito del procedimento per il 
quale la presente dichiarazione viene resa. Le finalità contrattuali vengono indicate nell’informativa del trattamento dei dati, resa disponibile 
al momento della sottoscrizione e pubblicata sul sito aziendale www.ausino.it 
La circolazione dei dati sarà ristretta all’interno del sistema di utilizzo dei servizi richiesti, escludendo qualsiasi diffusione verso l’esterno.  
Si ricorda che per qualsiasi modifica dei dati in possesso dell’Ausino è possibile contattare il numero verde 800 445552. 
 
 
 

 
Luogo e data .......................................................              Firma ............................................................... 
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