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Spett.le Telecom Italia S.p.A - Servizio Clienti Business 
c/o DATEL SpA 
Casella Postale 333 – 88900 Crotone 
Fax 800 42.31.31 
  

 
Il Referente Master del contratto n.________________________, appartenente al Cliente (indicare la 

Ragione Sociale)________________________________________________________________________ 

con Codice Fiscale Aziendale n. ____________________________________________________________ 

 
Richiede il REFERENTE AGGIUNTIVO 

 
per uno o più servizi interattivi di seguito indicati, compilando i dati di seguito richiesti: 

 l’indicazione del Referente per la prima volta 
 la sostituzione dell’attuale Referente    
 la variazione dei dati relativi al Referente attualmente preposto 

 
Resta inteso che il Referente aggiuntivo si affianca al Referente Master nella gestione on line del servizio 
interattivo a cui è stato preposto, tramite il sito www.business.tim.it. 
 

 Referente e-bill 
Nome, Cognome __________________________________________________________________________________ 
Nato a ___________________________________________________il______________________________________ 
Codice Fiscale___________________________________E-mail ___________________________________________     
Utenza Aziendale Mobile Telecom Italia1________________________________________________________________ 

 Referente SMaSh 12 
Nome, Cognome __________________________________________________________________________________ 
Nato a ___________________________________________________il______________________________________ 
Codice Fiscale___________________________________E-mail3 ___________________________________________     
Utenza Aziendale Mobile Telecom Italia1________________________________________________________________ 
 

 Referente SMaSh 2 
Nome, Cognome __________________________________________________________________________________ 
Nato a ___________________________________________________il______________________________________ 
Codice Fiscale___________________________________E-mail ___________________________________________     
Utenza Aziendale Mobile Telecom Italia1________________________________________________________________ 
 

 Referente SMaSh 3 
Nome, Cognome __________________________________________________________________________________ 
Nato a ___________________________________________________il______________________________________ 
Codice Fiscale___________________________________E-mail ___________________________________________     
Utenza Aziendale Mobile Telecom Italia1________________________________________________________________ 
 

 Referente SMaSh 4 
Nome, Cognome __________________________________________________________________________________ 
Nato a ___________________________________________________il______________________________________ 
Codice Fiscale___________________________________E-mail ___________________________________________ 
Utenza Aziendale Mobile Telecom Italia1________________________________________________________________ 

                                                 
1 E’ l’utenza (user-id Uni.TIM/I.BOX) che permetterà l’accesso autenticato ai Servizi Web disponibili sul sito www.business.tim.it. 
2 Il Cliente potrà associare ulteriori Referenti al Referente SMaSh primario, aggiungendo fino ad un massimo di cinque nominativi, nei campi sopra 
predisposti. 
Pertanto il servizio SMaSh potrà avere un totale complessivo di sette Referenti, di cui sei Referenti SMaSh ed un Referente Master. 
3 L’e-mail da indicare è quella Uni.TIM/I.BOX. 
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 Referente SMaSh 5 
Nome, Cognome __________________________________________________________________________________ 
Nato a ___________________________________________________il______________________________________ 
Codice Fiscale___________________________________E-mail2 ___________________________________________     
Utenza Aziendale Mobile Telecom Italia1________________________________________________________________ 
 

 Referente SMaSh 6 
Nome, Cognome __________________________________________________________________________________ 
Nato a ___________________________________________________il______________________________________ 
Codice Fiscale___________________________________E-mail2 ___________________________________________     
Utenza Aziendale Mobile Telecom Italia1________________________________________________________________ 

 

 Referente Xtension 
Nome, Cognome __________________________________________________________________________________ 
Nato a ___________________________________________________il______________________________________ 
Codice Fiscale___________________________________E-mail ___________________________________________     
Utenza Aziendale Mobile Telecom Italia1________________________________________________________________ 
 
Referente FleetNET 
Nome, Cognome __________________________________________________________________________________ 
Nato a ___________________________________________________il______________________________________ 
Codice Fiscale___________________________________E-mail ___________________________________________     
Utenza Aziendale Mobile Telecom Italia1________________________________________________________________ 
 
In segno di totale accordo e accettazione  
 
 
Data, Luogo_______________________                            Firma del Referente Master _________________ 
 
 
 
Ai sensi del D.Lgs. 196/03  e della L. 45/2004 il sottoscritto/la sottoscritta autorizza espressamente il 
trattamento dei dati personali sopraindicati in base a quanto definito nel contratto di provenienza. 
Eventuali modifiche potranno essere richieste dal legale rappresentante tramite il Numero Verde Business 
800.846.900. 
 
 
Data, Luogo___________________                        Firma del Referente Master ______________ 

                                                 
 
 
 
 
 
 


