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Richiesta di  

 
 

RICHIESTA DI MODIFICA 
Condizioni di Connessione e Contrattuali da parte del cliente finale 

 
 

Il/La sottoscritto/a 

Cognome e Nome ____________________________________________________ Data di nascita ________________________ 

Comune di nascita ___________________________________________________________________ Provincia di nascita _____ 

Codice fiscale __________________________________________  

Residente in ____________________________________________________________________________ numero __________  

CAP ______________ Comune ________________________________________________________________ Provincia _____ 

Telefono/Cellulare ______________________________ PEC/E-mail ________________________________________________ 

 

in qualità di (allegare la copia del documento di identità e del codice fiscale in corso di validità del firmatario):  

 

☐ Proprietario 

☐ Rappresentate legale dell’azienda ________________________________________________________________________ 

P.IVA _____________________________________   Codice fiscale  ________________________________________________ 

con sede in _____________________________________________________________________________ numero __________  

CAP ______________ Comune ________________________________________________________________  Provincia _____ 

 

Titolare del punto di fornitura situato in ________________________________________________________  numero _______  

CAP ______________ Comune ________________________________________________________________ Provincia______ 

POD IT________________________________________     

 

Richiede 

 

☐ Modifica potenza: Potenza impegnata attuale: _________ kW  Potenza disponibile attuale: _________ kW           

Potenza impegnata richiesta: _________ kW Potenza disponibile richiesta: _________ kW 

Per potenze impegnate fino a 15kW i livelli sono:  0.5 – 1 – 1.5 – 2 – 2.5 – 3 – 3.5 – 4 – 4.5 – 5 –5.5 – 6 – 7 – 8 – 9 – 10 – 15 

La potenza disponibile sarà automaticamente il 10% in più dell’impegnata. 

 

☐ Modifica tensione        Tensione attuale: _________________ V      

Tensione richiesta: ________________ V 

 

☐ Spostamento contatore:   ☐ entro 10 metri   ☐ oltre 10 metri  

 

☐ Spostamento impianto     

 

☐ Modifica Uso Fornitura: ☐ Altri usi       ☐ Illuminazione pubblica       ☐ Domestico residente       ☐ Domestico non-residente 

 

Data ______________________________ 

 

Firma per esteso del Cliente /  

Timbro e firma per esteso del Legale Rappresentante  
 

 

 

 

Nota: Le richieste non debitamente e integralmente compilate, senza firma e incomplete dei documenti richiesti non saranno gestite 
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