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ALLEGARE COPIA  FOTOSTATICA  DI UN DOCUMENTO DI IDENTITA’ VALIDO 

 

Il/La sottoscritto/a _________________________________________________________________________ 

nato/a a _______________________________________________(prov.) ________ il _______/______/____ 

residente a ___________________________________________________ (prov.)_______   cap ___________ 

in via /P.zza_____________________________________________ n._____  int. _____ sc. _____ piano_____,  

Cod. Fisc. ______________________________ tel. _________________ cell. ________________  

E mail ____________________________________________ 

consapevole delle sanzioni penali previste dal DPR 445/2000,  nel caso di false dichiarazioni,  uso o esibizione di atti falsi 

contenenti dati non più rispondenti a verità, in relazione all’utenza intestata a ________________________________ nato/a a  

______________________ prov ( ___) il ____________deceduto in data __________________ titolare  del contratto di fornitura 

nel Comune di ________________________________ in via/Piazza ___________________________________________ 

Codice Utenza _____________ servita dal misuratore matricola n. ______________ lettura mc. __________ 

DICHIARA 

(barrare e compilare le voci che interessano) 

 

     □   di avere la disponibilità dell’immobile in base ad un valido titolo riconosciuto dalla legge, 

       di agire in luogo dell’intestatario del contratto, che attualmente risulta trasferito altrove, non è  

       più reperibile e che non ha provveduto a regolarizzare la sua posizione contrattuale;  

 

       □   nell’ipotesi di misuratore posizionato in luogo non liberamente accessibile, di garantire l’accesso 

              al misuratore per l’apposizione dei sigilli e per la rilevazione della lettura di chiusura; 
 

CHIEDE 

che le bollette siano inviate al seguente indirizzo: ____________________________________________________________ 

____________________________________________________________________________________________________ 

 

 Tutela e riservatezza dei dati, informativa e consenso 
Ai sensi del  regolamento Europeo (UE) 679/2016, l’ Ausino S.p.A. informa i sigg. Utenti che i dati in suo possesso acquisiti  o comunque 

comunicati dall’Utente nell’ambito del predetto rapporto, saranno utilizzati esclusivamente per le finalità contrattuali, che sono indicate 

nell’informativa resa disponibile al momento della sottoscrizione e pubblicata sul sito www.ausino.it 

L’utilizzo dei dati comporterà il loro inserimento nel nostro archivio informatico e telematico e la circolazione degli stessi sarà ristretta all’interno 

del sistema di utilizzo di tali servizi, escludendo qualsiasi diffusione verso l’esterno. Si ricorda che per qualsiasi modifica dei dati in possesso 

dell’Ausino S.p.A. è possibile contattare i riferimenti indicati sul sito www.ausino.it 

 

 
 

_________________, lì ____________                                            Firma _________________________ 

 

ATTENZIONE:  

SI PREGA DI COMPILARE IN MANIERA LEGGIBILE E COMPLETA TUTTI I CAMPI DI INTERESSE, LE RICHIESTE 

PERVENUTE INCOMPLETE, NON POTRANNO ESSERE SODDISFATTE DA AUSINO E, SENZA COMUNICAZIONE, 

VERRANNO CONSIDERATE NULLE. 

LA DOMANDA DEBITAMENTE FIRMATA E COMPILATA E COMPLETA DELLA COPIA DEL DOCUMENTO DI IDENTITA’, 

VALIDO, PUO’ ESSERE CONSEGNATA AGLI SPORTELLI DI AUSINO, INVIATA VIA POSTA ORDINARIA AD AUSINO SpA 

VIA A. BALZICO, 46 - 84013 CAVA DE’TIRRENI (SA) OPPURE TRAMITE  MAIL A:  info@ausino.it  (se si utilizza questo canale 

è necessario fornire scansione integrale della documentazione firmata in originale) 
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