CITTA’ DI BISIGNANO

(Provincia di Cosenza)

87043 - Piazza Collina Castello
Tel. 0984/951071 —C.F. e P.l. 00275260784

CONTRATTO DI ATTIVAZIONE DEL SERVIZIO IDRICO INTEGRATO

Spazio riservato all’Ufficio

Prot. N: Cod. Utente Contratto n. Data

Richiesta di allacciamento idrico e/o fognario

|:| Nuovo allaccio |:| Allaccio predisposto

Avrea servita dalle reti di acquedotto e/o fognatura Impianto conforme a quanto disposto dal

Regolamento Comunale

Si chiede I’autorizzazione ad eseguire lavori di Si richiede I’autorizzazione a ad eseguire
Predisposizione di un nuovo allaccio alla rete |:| lavori di adeguamento degli allacci alla
Idrica/fognaria a proprie spese. rete idrica/fognaria a proprie spese.

Attivazione / riattivazione della fornitura

Fornitura non ancora attiva (allacci non attivati o non predisposti) Nuova attivazione

Fornitura attivata (con misuratore attivo) Voltura

Fornitura disattivata (senza misuratori 0 con misuratore sigillato) Subentro |:| Riattivazione

|:| Somministrazione del servizio idrico integrato Somministrazione acqua grezza

I (R

I:l Somministrazione servizio idrico Solo predisposizione allacciamento

I:l Somministrazione servizio fognatura e depurazione

Dati dell’Utente

I:l Persona fisica I:l Ente Pubblico I:l Condominio |:| Azienda
Cognome e Nome/Ragione sociale/ denominazione

Codice Fiscale Partita IVA

Data di Nascita Sesso Comune o Stato di Nascita Provincia
Comune di Residenza Provincia Via/P.zza/C.da e N. Civico CAP
Telefono Cellulare E-Mail PEC

Riservato agli Enti Pubblici, ai Liberi Professionisti, alle Aziende
Attivita Svolta




Dati del Richiedente (se diverso dall’Utente)
|:| Legale Rappresentante |:| Amministratore

Cognome e Nome Codice Fiscale

Partita IVA Data di Nascita Sesso
Comune o Stato di Nascita Provincia

Comune o Stato di Nascita Provincia
Via/P.zza/C.da N. Civico CAP
Telefono Cellulare E-Mail PEC

Tipologia Tariffaria

|:| Utenza Domestica Residenziale Numero componenti il nucleo familiare
Utenze Domestiche

|:| Utenza Domestica Non Residenziale

[ ] Pubblica Disalimentabile
Utenze Non Domestiche |:| Pubblica Non Disalimentabile
|:| Altro (specificare)

Dichiarazione Categoria Tariffaria

I:I L’Utente finale DICHIARA di avere il diritto alla categoria tariffaria domestico residenziale poiché residente
nell’immobile per il quale si richiede il servizio

L’Utente finale DICHIARA di non essere titolare di altre utenze con la tipologia domestico residenziale

L’Utente finale DICHIARA di possedere i requisiti per la categoria domestico residenziale, poiché stabilira la
propria residenza nell’immobile per il quale si chiede il servizio entro e non oltre 30 giorni dalla presente richiesta

L’Utente finale DICHIARA di avere il diritto alla categoria tariffaria domestico non residenziale

0 O O

L’Utente finale DICHIARA di avere il diritto alla seguente categoria tariffaria non domestico:

Dati dell’Immobile
Comune Via/Piazza/Contrada N. Civico Piano Interno CAP

Dati Catastali

Foglio Particella Subalterno Categ.Catast. Classe N. Vani Superf.cat.

Ubicazione Contatore (Via/Piazza/Contrada) N. misuratori

N. Unita da allacciare alla rete fognaria ;
Accessibilita al Misuratore

|:| Esterna |:| Interna accessibile |:| Interno non accessibile (solo previo appuntamento)
Dati del Misuratore se istallato

Matricola data di lettura lettura in m®




Titolarita dell’immobile

Attestazione di proprieta ovvero possesso o detenzione dell’unita immobiliare interessata, ai sensi dell’art. 5 del DL. 47/214

|:| Proprieta |:| Locazione |:| Comodato |:| Uso |:| Usufrutto

Atto(indicazione tipo) registrato presso Numero Data

Subentro in situazione di morosita pregressa

I:l L’Utente ICHIARA di non avere alcun rapporto, nemmeno di tipo societario, con il precedente utilzzatore del
Servizio;

I:l L’Utente DICHIARA di non avere mai partecipato in concorso alla detenzione del debito da parte del precedente
utilizzatore del servizio

L’Utente DICHIARA di accettare la sospensione e/o la cessazione della fornitura laddove il Comune accerti la
solidarieta nella determinazione del debito contratto dal precedente utilizzatore;

I:l L’Utente DICHIARE inoltre che: ;

Fonti di Approvvigionamento alternative
I:l Si DICHIARA I’approvvigionamento della risorsa dalla sola erogazione comunale;
I:l Si DICHIARA I’utilizzo di fonti di approvvigionamento alternativo;

Denominazione fonte alternativa e tipologia Metri cubi annui prelevati

Durata della concessione
|:| Durata illimitata
I:l Temporanea dal al

Motivazione allaccio temporaneo

Attivita occasionale (feste popolari, spettacoli viaggianti ecc.)

Cantiere edile dell’impresa (Denominazione)

Concessione edilizia n° del rilasciata da

Allegati

Documento di riconoscimento - Rilasciato da

Numero Data di rilascio Data di scadenza

-Copia bollettino C:C: Postale versamento Diritti allaccio; - ;




Condizioni generali

L’erogazione del servizio ¢ disciplinata dal Regolamento per il Servizio Idrico Integrato, disponibile su sito
internet dell’Ente, che costituisce parte integrante e sostanziale di ogni contratto di utenza, senza che ne
occorra la materiale trascrizione, salvo il diritto del cliente di averne una copia all’atto della stipulazione del
contratto.

Sottoscrizione

IL SOTTOSCRITTO DICHIARA di essere consapevole delle responsabilita e delle sanzioni penali previste
dall’art. 76 del DPR 445/2000 per false attestazioni e dichiarazioni mendaci.

DICHIARA Dl:

- aver preso visione dell’informativa sul trattamento dei dati e ne acconsente il loro trattamento;

- accettare le condizioni generali;

- aver preso visione dei costi del Servizio Idrico Integrato compreso 1’importo del deposito cauzionale;
- accettare I’addebito dei costi di allaccio, dell’imposta di bollo e del deposito cauzionale in fattura
dopo D’attivazione della fornitura, e di essere consapevole che il contratto si intendera perfezionato
solo dopo il pagamento integrale di detta fattura;

- accettare la disattivazione immediata della fornitura (senza obbligo di preavviso) nel caso in cui il
contratto non si perfezioni a causa del mancato pagamento integrale della fattura di cui sopra;

- conoscere e accettare le condizioni per I’attivazione del servizio secondo la procedura semplificata di
allaccio e in particolare, nel caso in cui I’allaccio rispetti gli standard ordinari, il Comune procede
all’esecuzione dei lavori e all’attivazione del servizio richiesto senza che sia necessaria ulteriore
comunicazione di conferma;

- essere a conoscenza del fatto che nel caso in cui I’allaccio richiesto sia fuori dallo standard ordinario,
il Comune, prima di procedere all’attivazione del servizio richiesto attendera una comunicazione
attivazione lavori per adeguamento allaccio idrico e fognario;

- di essere consapevole che il Comune si riserva di accettare la presente richiesta solo dopo aver
esaminato la documentazione prodotta ed aver verificato le effettive condizioni di fattibilita e di
utilizzo.

Luogo , data

FIRMA

“Il presente modulo in formato editabile, va utilizzato solo per la sua compilazione, nel caso di
trasmissione via mail o pec con firma autograga o digitale, dovra esssere stampato e successivamente
trasformato in formato pdf non editabile”.
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