RICHIESTA DI SUBENTRO/VOLTURA FORNITURA IDRICA __ MARCHE

Persone fisiche amme MULTISERVIZI

Marche Multiservizi S.p.A.
via dei Canonici,144 61122 Pesaro
Cod. fiscale/P.IVA: 02059030417

cod. cliente estremi richiesta e-mail: clienti@gruppomarchemultiservizi.it
sito internet: www.gruppomarchemultiservizi.it
numero verde: 800 600 999

Areariservata a MMS:

o voltura (su fornitura attiva) o subentro (su fornitura cessata)
o voltura a titolo gratuito (mortis causa)*

* In caso di voltura a titolo gratuito, dichiaro di essere erede e di non avere fatto rinuncia all’eredita, ovvero di essere un
soggetto residente nell’'unita immobiliare in cui & sita I'utenza da volturare e di assumere tutti i diritti e gli obblighi del precedente
intestatario del contratto di fornitura.

Nominativo dell’intestatario

Cognome Nome

Codice Fiscale Cellulare

Tel. Fisso E-mail
PEC
Residenza: Comune CAP

Via N.

Indirizzo E-mail/PEC per invio bollette

In alternativa a quanto sopra, indicare eventuale indirizzo di recapito bollette

Via n.

Comune CAP

Presso (cognome-nome oppure Ragione sociale)

Modalita pagamento (barrare una sola casella):
I Bollettino postale
[0 Autorizzazione addebito in conto corrente

Banca o Ufficio Postale

Agenzia/Filiale Comune

Codice IBAN completo:

Intestatario Conto Corrente (cognome-nome)

Codice Fiscale dell’intestatario del conto corrente

Il sottoscritto autorizza la Banca/Poste a margine ad addebitare sul c/c indicato, nella data di scadenza dell'obbligazione o data prorogata d'iniziativa del creditore (ferma restando la valuta
originaria concordata), tutti gli ordini di incasso elettronici inviati da MARCHE MULTISERVIZI SPA, e contrassegnati con le coordinate definite da quest'ultima e indicate in fattura, a condizione
che vi siano disponibilita sufficienti e senza necessita per la Banca/Poste di inviare la relativa contabile di addebito. Il sottoscrittore ha la facolta di opporsi all'addebito entro 5 giorni lavorativi
dopo la data di scadenza o la data prorogata dal creditore. Le parti hanno facolta di recedere in ogni momento dal presente accordo, con un preavviso pari a quello previsto nel Contratto di
conto corrente per il recesso da quest'ultimo rapporto, da darsi mediante comunicazione scritta. Il sottoscrittore prende atto che sono applicate le condizioni gia indicate nel Contratto di Conto
corrente, in precedenza sottoscritto fra le parti, 0 comunque rese pubbliche presso gli sportelli della Banca/Poste e tempo per tempo vigenti. Per quanto non espressamente previsto dalle

presenti disposizioni, sono applicabili le *Norme che regolano i conti correnti di corrispondenza e servizi connessi" a suo tempo sottoscritte dalle parti.

Firma dell’'intestatario del conto corrente
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e MARCHE

esmme MULTISERVIZI

Precedente intestatario: (cognome-nome oppure ragione sociale)

Il sottoscritto dichiara:

O la propria estraneita all’eventuale debito del precedente intestatario

Indicare almeno uno dei seguenti dati:

Matricola contatore Codice contratto
PDR
Lettura del contatore obbligatoria: mc (non serve in caso di subentro su fornitura cessata)

Indirizzo di ubicazione dell’utenza:

Comune CAP
Via N.
Ubicazione contatore: o esterno alla proprieta o interno alla proprieta

Nei casi in cui la nicchia del contatore si trovi all'interno della proprieta € necessaria la presenza
dell’'utente per consentire all’operatore l'attivazione della fornitura.

Indicare tipo d’uso:

o Domestico residente o Industriale, artigianale, commerciale
o Domestico non residente e altri usi diversi dal domestico
o Condominiale o Antincendio

o Non potabile

Indicare il numero di unita immobiliari servite:

- domestiche residenti n. componenti nucleo familiare n.
- domestiche non residenti n.

- non domestiche n.

Indicare riferimento telefonico a cui comunicare I'orario dell’appuntamento:

Saranno applicate spese contrattuali € 25,00, spese intervento tecnico € 30,00 (in caso di subentro su
fornitura cessata) e deposito cauzionale (non dovuto in caso di pagamento bollette con addebito in conto
corrente).

Inviare all'indirizzo mail clienti@gruppomarchemultiservizi.it o consegnare presso uno degli
sportelli presenti nel territorio allegando:

e Copia del documento d’identita e codice fiscale dell'intestatario del contratto di fornitura

e Copia del documento d’identita e codice fiscale del correntista (se diverso dall'intestatario del
contratto di fornitura)

e Modulo Legge 80 (obbligatorio per tipo d’uso Domestico residente e Domestico non residente)

¢ Modulo dati catastali

Data richiesta Firma intestatario
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— MARCHE Marche Multiservizi S.p.A. e-mail: clienti@gruppomarchemultiservizi.it
] via dei Canonici, 144 61122 Pesaro sito internet: www.gruppomarchemultiservizi.it

pr— MULT’ SE RV’ZI Cod. fiscale/P.IVA: 02059030417 numero verde: 800 600 999

MODU LO LEGGE 80 (Legge 23 maggio 2014, n. 80)

Da Restituire compilato e firmato

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI ATTO DI NOTORIETA’ RELATIVA AL TITOLO ATTESTANTE LA PROPRIETA’,
DETENZIONEO POSSESSO DELL’ ABITAZIONE PER IL QUALE E RICHIESTA LA FORNITURA (art. 47 D.P.R. 445/2000)

Il sottoscritto

nato a il / /
Cod. Fiscale
residente a in via n.
CONSAPEVOLE
. che in caso di dichiarazione non veritiera sara punito ai sensi del codice penale secondo quanto previsto
dall’art. 76 del D.P.R. 445/2000;
. che, ai sensi dell’art. 5 del D.L. 28.03.2014 n. 47, gli atti aventi ad oggetto l'allacciamento dei servizi di

energia elettrica, di gas, di servizi idrici, nelle forme della stipulazione, della volturazione, del rinnovo, sono
nulli qualora non riportino i dati identificativi del richiedente e il titolo che attesti la proprieta, il regolare
possesso o la regolare detenzione dell’unita immobiliare in favore della quale si richiede I'allacciamento;

. i dati catastali acquisiti sono utilizzati al fine di ottemperare a quanto previsto dalla Legge finanziaria 2005
(legge 30/12/2004 n. 331, commi 332, 333 e 334) e dalla Legge finanziaria 2007 (legge 27/12/2006 n.
296, commi 106, 107 e 108).

. i dati acquisiti con la presente dichiarazione saranno trattati e conservati nel rispetto del Decreto Legislativo
196/2003 e ss.mm.ii.;

DICHIARA

di possedere/detenere legittimamente I'immobile oggetto della richiesta di fornitura sito in

Via Civico in qualita di:

proprietario: sezione foglio particella o mappale subalterno

intestatario di contratto di locazione regolarmente registrato presso I'Agenzia delle Entrate di
in data al n.

intestatario di contratto di locazione in attesa di registrazione presso I'Agenzia delle Entrate di

intestatario di contratto di locazione relativo a immobile di Edilizia Residenziale Pubblica (allegare copia del contratto o
del verbale di consegna dell'immobile)

comodatario in forza di contratto di comodato d’uso gratuito regolarmente registrato presso I’Agenzia delle
Entrate di ; in data al n.

comodatario in forza di contratto di comodato d’uso gratuito in attesa di registrazione presso I’Agenzia delle Entrate
di

usufruttuario (indicare dati utili a consentirne la verifica)

00 o o gy og

altro (indicare dati utili a consentirne la verifica)

Luogo e data il / la dichiarante

TITM Pag. 3 di 4



et MARCHE Marche Multiservizi S.p.A. e-mail: clienti@gruppomarchemultiservizi.it

] via dei Canonici,144 61122 Pesaro sito internet: www.gruppomarchemultiservizi.it

ey MULTISERVIZ’ Cod. fiscale/P.IVA: 02059030417 numero verde: 800 600 999

COMUNICAZIONE DEI DATI CATASTALI IDENTIFICATIVI DELL’IMMOBILE PRESSO CUI SARANNO ATTIVATE LE FORNITURE
(Art. 1, comma 333, Legge n. 311 del 30/12/2004 e art. 1, comma 106 Legge n. 296 del 27/12/2006)

Il sottoscritto Codice cliente

Residenza/Sede

Codice fiscale / Partita Ilva

in qualita di:
D Proprietario D Locatario D Usufruttuario |:| Titolare di altro diritto sull'immobile
D Rappresentante legale o volontario

intestatario della fornitura identificata con il codice contratto per 'immobile ubicato in:

DICHIARA CHE LE STESSE S| RIFERISCONO ALL'IMMOBILE COSI' IDENTIFICATO IN CATASTO

Ubicazione del’lmmobile
Comune Amministrativo (per esteso)

HlEEEEEEEEEEEEE NSNS e e

Comune Catastale (compilare solo se diverso dal Comune Amministrativo)

HlEEEEEEEEEEEEE NN EEEEE

Indirizzo

(Via, Piazza, Corso, ecc.) (Indirizzo) (Numero Civico)

Dati catastali dell’lmmobile
Codice Comune Catast.  Sezione Foglio Particella o Mappale Subalterno Estensione Particella

Tipo particella Tipo unita

ATTENZIONE: se la sezione “Dati catastali del’limmobile” non & stata compilata, deve essere barrata una delle seguenti caselle, per
segnalare il motivo della mancata comunicazione. Barrare con “X” una sola casella.

D Immobile non ancora iscritto al Catasto |:| Utenza non relativa ad un immobile ovvero immobile non iscrivibile in Catasto
D Fornitura temporanea di servizi |:| Utenza per usi comuni o condominiali
Data
Giorno Mese Anno Firma dichiarante
| | | | | | | | (timbro e firma del Legale rappresentante se intestatario diverso da persona fisica)

COPIA DA RESTITUIRE ALL’AZIENDA OBBLIGATORIAMENTE COMPILATA E FIRMATA
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