69 reen

l'enargla che abménta Il futuro

VOLTURANTE:

1l Sottoscritto

Ragione sociale
Plva/CFiscale | | | | |
con sede legale:

Comune
Via n°
Tel Cell Email

CAP

(Persona fisica)

1l Sottoscritto in qualita di
CFiscale | | | | 1 ¢+ 1 111t v 1 11

residente in Via n®
Comune Prov. CAP
Tel. Cell Em

CHIEDE LA VOLTURA A PROPRIO NOME D FO I GAS NATURALE

VOLTURATO:

Nome ¢ Cognome
Plva/CFiscale | 1 | | | | 1 |

DPDRL | | L L | ||
Lettura Contatore
Lettura Correttore

La fattura di conto finale andra spedita c/o
Data di Voltura (**):

1 dati contrassegnati con '*’ sono OBBLIGATORI per l'inoltro della richiesta di Voltura al Distributore. (**) La data di voltura & subordinata alla presa
in carico della richiesta da parte del Distributore. Per dare seguito alla richiesta sono necessarie entrambe le firme: del volturante (chi richiede) ¢ del
volturato (precedente intestatario). La voltura & subordinata alla sottoscrizione del contratto di fornitura.

Firma Volturato* Firma Volturante

*Allcgare copia Decameno 4otk



