
Proprietario Inquilino Amministratore del condominio Legale Rappresentantenella propria qualità di Altro

Indirizzo 
di residenza

Partita Iva
Codice Fiscale

Ragione Sociale, Indirizzo, 
Comune, CAP

Cognome e nome
Ragione sociale e Codice Fiscale / P. Iva

del Cliente

Il Cliente, come di seguito identificato: dati del Cliente
Cognome 
e Nome 

Codice
Fiscale

Documento 
di Identità 

Luogo 
di nascita

Data 
di nascita

Nazione 
di nascita

tipo, numero, rilasciato da, data

Comune 
di residenza

Città (Provincia) Via, civico

Consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni mendaci, di formazione o uso di atti falsi  previste dall'art. 76 del DPR n. 445/2000 e ss.mm.ii

Voltura

DICHIARA

▶ di essere subentrato legittimamente nel godimento 
dell’immobile cui si riferisce la fornitura

▶ che l’attuale intestatario del sopraindicato 
punto di riconsegna risulta essere 

Per il punto di prelievo indentificato come segue

Punto di prelievo
(POD)

Indirizzo

Dati identificativi del Punto di Prelievo - Indirizzo di fornitura Energia Elettrica

Comune
Città (Provincia)

Via, civico

DataLuogo

Firma del Cliente

Cognome e nome
Ragione sociale e Codice Fiscale / P. Iva

Consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni mendaci, di formazione o uso di atti falsi  previste dall'art. 76 del DPR n. 445/2000 e ss.mm.ii

DICHIARA

▶ di essere subentrato legittimamente nel godimento 
dell’immobile cui si riferisce la fornitura

▶ che l’attuale intestatario del sopraindicato 
punto di riconsegna risulta essere 

Punto di prelievo
(PDR)

Indirizzo

Dati identificativi del Punto di Riconsegna - Indirizzo di fornitura Gas

Comune
Città (Provincia)

Via, civico

DataLuogo

Firma del Cliente

Energy Solution s.r.l. Via Enrico Mattei, 20 Chieti (CH) 66100 C.F./P.Iva 02557890692 

energysolution.biz  |  convenzioni.scr@energysolution.biz  |  0871 478095
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