= ” Em societa erogatrice del servizio: Sede: Via Molino Rosso 8
p— comm HERA COMM S.p.A. 40026 Imola (BO)
Societa soggetta alla direzione e al coordinamento di Hera S.p.A. C.F 02221101203

Partita Iva del Gruppo Hera 03819031208
Capitale Sociale i.v. € 53.595.898,95

Societa del Gruppo Hera

Da restituire a mail:
INTERCENT-ER GAS19 1 clienti.corporate@gruppohera.it

restituire a: Hera Comm S.p.A.

SPOSTAMENTO CONTATORE GAS

Codice Cliente e/o codice contratto

Ragione Sociale

P.IV.A.

Nome e cognome richiedente/referente tecnico

Tel. cell (per appuntamento)

email/pec fax

chiede lo spostamento del contatore:

O casPDR
Ubicata nel Comune di CAP Provincia
Via N°

Eventuali note da parte del cliente:

Al fine di inoltrare la presente richiesta al Distributore, il cliente conferisce mandato senza rappresentanza ex art. 1705 c.c., a Hera Comm S.p.A. autorizzando quest'ultima,
ai sensi dell’art. 1717 c.c., ad avvalersi di altre societa controllanti il mandatario o da quest’ultima controllata, come pure qualsiasi societa partecipata.

Luogo e data Timbro e firma

Allegare copia del documento di identita in corso di validita.



MODULO MODIFICA IMPIANTO: Preventivi / Preventivi



