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Richiesta di verifica metrica in laboratorio del contatore

Il sottoscritto

cognome e nome / legale rappresentante della societa

in qualita di [ ] intestatario del contratto

] legale rappresentante della societa intestataria del contratto
ragione sociale

codice fiscale/partita iva partita iva di gruppo

contratto n. codice cliente

punto di fornitura

via e numero civico comune

ritenendo irregolare il funzionamento del contatore con matricola e diametro (DN)

CHIEDE
la verifica metrica in laboratorio del contatore come previsto dalla Carta del Servizio Idrico Integrato

COSTO E MODALITA DI PAGAMENTO

Il sottoscritto nel formulare la richiesta & consapevole che, qualora la verifica metrica confermasse il corretto funzionamento del contatore, entro i limiti di
tolleranza ammessi dalla normativa vigente, si impegna a corrispondere i contributi previsti dal listino approvato dall’Ufficio d’Ambito 11 Varese.

Codice Descrizione unita misura Richiesta effettuata al Gestore (euro + IVA)
VER.01 Verifica metrica contatore DN 13-20 mm cadauno 160,00
VER.02 Verifica metrica contatore DN 25 mm cadauno 230,00
VER.03 Verifica metrica contatore DN 30 mm cadauno 290,00
VER.04 Verifica metrica contatore DN 40 mm cadauno 380,00
VER.05 Verifica metrica contatore DN 50-65 mm cadauno 570,00
VER.06 Verifica metrica contatore DN 80 mm cadauno 710,00
VER.O7 Verifica metrica contatore DN 100 mm cadauno 810,00
VER.08 Verifica metrica contatore DN 150 mm cadauno 1.050,00

Il pagamento dovra essere effettuato tramite bonifico su conto corrente bancario IBAN IT76T0569610802000004004X94
causale del versamento: verifica metrica cliente n°® [codice utente del richiedente]

[] Il sottoscritto chiede inoltre di poter assistere alla prova tecnica e pertanto chiede che gli venga comunicata la data di esecuzione e il luogo della verifica
tramite uno dei recapiti riportati nella presente richiesta
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luogo data (obbligatoria)
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PUNTO FORNITURA

Richiesta di verifica metrica in laboratorio del contatore

FATTURAZIONE ELETTRONICA

codice destinatario SDI codice destinatario PA codice CIG codice CUP
(Privati) (Pubblica Amministrazione)
indirizzo PEC per fatturazione elettronica categoria appartenenza split payment

RECAPITO COMUNICAZIONI AMMINISTRATIVE

indirizzo (via e numero civico) presso (nominativo differente dallintestatario) cellulare
comune provincia cap telefono fisso
email indirizzo PEC per comunicazioni amministrative

INFORMATIVA PRIVACY

Ai sensi degli artt. 13 e 14 del Regolamento UE 2016/679 (GDPR), ALFA S.R.L. con sede legale in via Bottini 5 - Gallarate, nella persona del legale rappresentante pro-tempore
- Titolare del trattamento - la informa che i dati personali forniti verranno trattati per A) gestione e l'erogazione del servizio idrico integrato e relative attivita amministrativo-
contabili, in particolare quelle funzionali al’adempimento di obblighi contrattuali e precontrattuali nel’ambito dell’erogazione del servizio richiesto, ai sensi degli artt. 6
lett. b) GDPR e 2-ter d.lgs. 196/03. B) invio di comunicazioni di marketing diretto via e-mail ai sensi dell’art. 6 lett. f) considerando 47 GDPR, per la vendita diretta di servizi
analoghi. Il trattamento dati basato sull’articolo 6, paragrafo 1, lettera f) (considerando 47), tiene conto delle ragionevoli aspettative nutrite dall’interessato al momento e
nell’ambito della raccolta dei dati personali, quando l'interessato possa ragionevolmente attendersi che abbia luogo un trattamento a tal fine; C) previo consenso e fino a sua
opposizione, attivita informativa/comunicazioni commerciali/promozionali del Cliente da parte del Titolare Alfa S.r.l., mediante invio di SMS/chat e/o email, anche mediante
eventuale iscrizione in una mailing list, ed eventualmente via telefono e D) previo consenso e fino a sua opposizione, per finalita di profilazione, per consentire ad Alfa S.r.L.,
sulla base delle sue abitudini e scelte di consumo, di elaborare delle offerte di servizi in linea con i suoi interessi; E) invio di questionari di soddisfazione (survey), per finalita di
miglioramento continuo interno, senza alcuna finalita marketing, ai sensi dell’art. 6 lett. f) considerando 47 GDPR. Il conferimento dei dati personali & obbligatorio per la finalita
A) ed in mancanza Alfa S.r.l. non potra offrirle i servizi richiesti. Il conferimento dei dati & facoltativo per le finalita B), C), D) ed E) ed in mancanza Lei potra comunque ricevere
i servizi di cui alla finalita A). Il trattamento verra effettuato in modalita informatica e manuale anche tramite soggetti esterni e verranno conservati nel rispetto dell’art. 5.1.e
GDPR. | dati personali non saranno diffusi, potranno invece essere comunicati a societa contrattualmente legate al Titolare del trattamento per 'adempimento delle finalita
connesse all’erogazione del servizio. | dati necessari per la finalita A) potranno essere acquisiti anche da fonti terze (es. a titolo esemplificativo e non esaustivo il Comune di
residenza). Le vengono riconosciuti in qualita di interessato i diritti di cui agli artt. 15 e ss. GDPR e potra esercitarli inviando una mail all'indirizzo dpo.alfa@alfavarese.it.
L’indirizzo di contatto del Responsabile della protezione dei dati (DPO) é dpo.alfa@alfavarese.it. Informativa estesa disponibile a richiesta o sul sito web www.alfavarese.it
nell’area Sportello Clienti, alla sezione Modulistica. Data aggiornamento 01.05.2022.

Ai sensi e per gli effetti degli artt. 7, 12, 13 e ss. GDPR, dichiaro di aver preso visione dell’informativa di Alfa S.r.l. per le finalita di cui alle lettere A), B) ed E);

acconsento al trattamento dei miei dati per ricevere attivita informativa/ acconsento al trattamento dei miei dati per ricevere offerte di servizi in linea con
comunicazioni commerciali/promozionali (lett. C); i miei interessi (lett. D).
|:| acconsento |:| non acconsento |:| acconsento |:| non acconsento

Z

N

Firma
luogo data (obbligatoria)

RISERVATO ALFA SRL (SPORTELLO, DATA E SIGLA)

ATTENZIONE
Verificare di avere apposto la firma in corrispondenza del pittogramma

riportato qui a fianco. In mancanza di tutte le firme obbligatorie non sara
possibile procedere all’evasione della presente richiesta.
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