
DISTACCO FORNITURA DI GAS NATURALE 
(CHIUSURA DEL CONTATORE)

I__I__I / I__I__I / I__I__I __I__I

Nome e Cognome (clienti domestici)* / Ragione Sociale (clienti non domestici)*sociale*

I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I
Numero Telefonico Referente*

Data di decorrenza del distacco*

Indirizzo E-Mail

DistaccoGAS150616

DOMESTICO NON DOMESTICOTIPO USO*: 

Spett. le Edison Energia,

con la presente si richiede il distacco della seguente fornitura
      con rimozione dell’impianto
      con sospensione della fornitura (chiusura del contatore)

Indirizzo per comunicazioni successive (per invio dell’ultima fattura)*

*     Dati obbligatori: l’assenza di tali informazioni non renderà efficace la richiesta

Sono a conoscenza del corrispettivo previsto per la prestazione richiesta, come da tabella.

X
Firma (clienti domestici) / Timbro e Firma (clienti non domestici) Data

Distinti saluti.

€ 53,00DISTACCO DELLA FORNITURA DI GAS NATURALE

Tutti i corrispettivi sono indicati IVA esclusa

Tempo massimo di disattivazione della fornitura su richiesta del cliente �nale di cui all’Articolo 44 della Delibera 574/2013/R/GAS: 5 giorni lavorativi

I__I__I__I__I__I__I__I__I I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I
Codice cliente* Codice POD/PDR*

__I__I


