
 

 
 

 

 
 
 

MODULO DI RICHIESTA CHIUSURA DEL CONTATORE GAS METANO E/O ENERGIA ELETTRICA 
 
 
Il sottoscritto/a____________________________________________________________________ 
 
Cod. Fiscale/Partita IVA_______________________________________ Cod. Cliente ____________ 
 
Telefono ___________________________   Email   ______________________________________ 
 

Chiede  
 

di provvedere alla chiusura dell’utenza gas metano e/o energia elettrica nei termini previsti per 
legge 
 
Sita  in ________________________________Via_______________________________________
   
PDR/ POD ________________________________________________________________________ 
 
a decorrere dal________________________________ 
 
Chiedo inoltre che la fattura venga inviata al seguente indirizzo: 
 
Via ___________________________  n. _____  Città___________________________ Cap _______ 
 
 
Dichiaro di aver ricevuto, preso visione ed accettato l’informativa sul trattamento dei dati personali  
 
(All.7)  resa ai sensi degli artt.13 e 14 del Regolamento UE 2016/679. 
 
 
 
Sondrio …………………………………………………………………………………………………   Firma   ………………………………………………………………………………………………… 

 


