Azienda operante nel LIBERO MERCATO Energia e Gas
sonnen

Richiesta di verifica del gruppo di misura energia elettrica

Da restituire all'e-mail community(@sonnen.it

DATI CLIENTE

Nome e Cognome

Residente in [Citta - Via - N° Civico - CAP]

Codice Fiscale

Numero Telefonico E-mail/PEC

Denominazione/Ragione Sociale (persona giuridica)

Nome e Cognome Titolare/Rappresentante Legale
Sede Legale [Citta - Via - N° Civico - CAP]
Partita IVA PEC

DATI FORNITURA
Indirizzo [Citta - Via - N° Civico - CAP]
Numero POD | | | | | | | | | | | | | | | Matricola Contatore

RICHIEDE

Verifica del gruppo di misura Verifica della tensione

Motivo della richiesta

PRESTAZIONE ONERI AMMINISTRATIVI COSTO ONERI TEMPISTICA DISTRIBUTORE
IN QUOTA FISSA PRESTAZIONE VENDITORE (giorni lavorativi)
T tituzi del di mi
Verifica gruppo di misura / / €30,00 empo max sostituzione Ce! gruppo dli misura
guasto a 15 giorni lavorativi
Verifica tensione / / €30,00 TemPo max r|pr|stn.10 del cor!’ettf) valore.d.l
tensione della fornitura 50 giorni lavorativi

Se la verifica accerta che il contatore funziona correttamente e/o la tensione rientra nei parametri relativi la conformita della norma CEl 8-6, sara
addebitato un corrispettivo pari, rispettivamente, a €. 50,00 e/o €. 150,00 a copertura dei costi delle verifiche dovute al Distributore. Nulla & dovuto
se, invece, viene accertato un guasto o un malfunzionamento.

Luogo e data _ Firma del cliente

INFORMATIVA Al SENSI DELL'ART- 13 DEL REGOLAMENTO EUROPEO 2016/679 IN MATERIA DI PROTEZIONE DEI DATI PERSONALI

Il titolare del trattamento & Sonnen Eservices ltalia s.r.l., con sede in Via Bergamo 15/A, 24035 Curno (BG. Il titolare ha designato un Responsabile della Protezione dei Dati che & possibile contattare per ogni richiesta
diinformazioni e di esercizio dei diritti stabiliti dal Regolamento a: community@sonnen.it. Il conferimento dei dati oggetto del presente trattamento & indispensabile per I'erogazione del servizio oggetto del presente
modulo; il mancato, parziale o errato conferimento potrebbe comportare I'impossibilita di fruizione del Servizio. Il trattamento & svolto anche con l'ausilio di strumenti informatici da personale dipendente del titolare
opportunamente istruito ovvero da soggetti terzi che abbiano con essa rapporti di collaborazione, consulenza, servizio. Il trattamento é effettuato nel rispetto dei principi di liceita, correttezza e trasparenza,
individuando le specifiche finalita, con esattezza e adeguatezza, aggiornamento dei dati, pertinenza e limitazione dei dati raccolti rispetto alle finalita perseguite. Per la base giuridica, modalita, logiche del trattamento,
tempi di conservazione, categorie di soggetti Destinatari, trasferimento, e diritti dell'interessato ai sensi degli artt. 15-22 del GDPR si rimanda all'Informativa estesa di cui al modulo di richiesta di somministrazione.

Allegare la copia del documento di riconoscimento in corso di validita della persona che sottoscrive la presente richiesta.

sonnen eServices ltalia s.r.l.
community(@sonnen.it sonneneservicesitaliasrl@pec.it
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