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RICHIESTA DI VOLTURA LUCE & GAS CASA

NB: Il presente modulo é da inviare compilato e firmato con allegata la copia fronte /retro del documento d’identita

e del Codice Fiscale, in corso di validitd, sia del CLIENTE USCENTE sia del CLIENTE ENTRANTE, unitamente alla Richiesta
di Fornitura e le Condizioni Economiche debitamente compilate e firmate al seguente racapito:

E-MAIL clienti@eco-greenpower.it

ATTUALE INTESTATARIO DELLA FORNITURA

NOME E COGNOME COD.FISCALE L L L L1l b ittt
INDIRIZZO DI RESIDENZA N.

CAP COMUNE PROV.

E-MAIL TELEFONO

DATI ANAGRAFICI NUOVA INTESTAZIONE DELLA FORNITURA

NOME E COGNOME COD.FISCALE L L L1 1@t ittt
INDIRIZZO DI RESIDENZA N.

CAP COMUNE PROV.

E-MAIL TELEFONO

DATI TECNICI DI FORNITURA LUCE E GAS

() IL CLIENTE richiede la voltura delle forniture di seguito elencante: [/ LUCE (] GAS DATA DI DECORRENZA

pOD LL LI L LI LI LILIL ] POTENZAIMPEGNATA INSTALLATA (kw) LL I [ [ | RESIDENTE: (USI (CJNO
INDIRIZZO DI FORNITURA N.

CAP COMUNE PROV.
=Y~ S . S A A A B = V1

INDIRIZZO DI FORNITURA N.

CAP COMUNE PROV.

USO GAS: [[JCOTTURACIBI [/ ACQUA SANITARIA ([JRISC. AUTON.  GIORNI DI UTILIZZO: ([J7GG ([ 6GG [J5GG
RECAPITO COMUNICAZIONI E FATTURE

() IL CLIENTE RICHIEDE espressamente I'invio delle fatture in formato elettronico alla mail
() IL CLIENTE RICHIEDE espressamente |'invio delle fatture in formato cartaceo presso:
INDIRIZZO N.

AP COMUNE PROV.

RECAPITO COMUNICAZIONI E FATTURE DI CESSAZIONE

@

() IL CLIENTE RICHIEDE espressamente I'invio delle fatture in formato elettronico alla mail

() IL CLIENTE RICHIEDE espressamente |'invio delle fatture in formato cartaceo presso:
[} INDIRIZZO RESIDENZA (] INDIRIZZO FORNITURA (] ALTRO
INDIRIZZO N.

AP COMUNE PROV.

Q
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MODALITA DI PAGAMENTO

(L) BOLLETTINO POSTALE [ BONIFICO BANCARIO [] DOMICILIAZIONE BANCARIA O POSTALE
MANDATO SEPA DIRECT DEBIT - RICORRENTE

cobICEIBAN L LI L Ll bt bbbt

SOTTOSCRITTORE CONTO COD.FISCALE LI I 1 L 11t
Il Cliente autorizza EcoGreen srl ad addebitare su C/C indicato tutti gli ordini di incasso elettronici derivanti dalla presente richiesta di nuova connessione.
DATA FIRMA FIRMA DEL TITOLARE DEL C/C

Il Cliente con la sottoscrizione della presente Richiesta di Nuova Connessione, a conoscenza del disposto dell'articolo 6 del D.P.R. 445/2000:

a) dichiara di accettare e di aver ricevuto copia delle Condizioni Generali di Fornitura CGFEG20241611, delle Condizioni Particolari di Fornitura, del modulo Comunicazione Dati Catastali, degli
indennizzi Automatici e della Nota Informativa Cliente Finale da considerarsi parteintegrante del presente contratto;

b) conferisce procura e da mandato con rappresentanza a Ecogreen srl di comunicare il recesso dal contratto di fornitura di EE/GAS al precedente fornitore ai sensi della Del. ARERA n. 302/2016.

DATA FIRMA FIRMA DEL RICHIEDENTE

Ai sensi e per gli effetti degli Art. 1341 e 1342 c.c. il Cliente dichiara di aver esaminato e di approvare specificatamente le seguenti clausole contrattuali relative alle allegate Condizioni Generali di Fornitura: Art. 4/
Conclusione del contratto; Art. 5/Mandati del cliente; Art. 7/Oneri a carico del cliente; Art. 11/Garanzie di pagamento; Art. 12/Sospensione per morositd; Art. 14/Diritto di recesso del cliente e clausola penale; Art.
16/Apparecchiature, verifi che e variazioni; Art. 17/Responsabilita del fornitore; Art. 18/Cessione dei diritti; Art. 19/Clausola Risolutiva espressa; Art. 20/Legge applicabile e foro esclusivo ed alle allegate condizioni
generali di utilizzo voucher: art.3) Condizioni di utilizzo, art.4) Copertura ﬁncnzmrlu art.5) Validita, art. 8) Condizioni per mantenimento dei benefici, art.9) Recesso e art.11) Limitazione di responsabilita.

DATA FIRMA FIRMA DEL RICHIEDENTE

INFORMATIVA SUL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI

Ai sensi degli artt. 13 e 14 del Regolamento 2016/679/UE (nel seguito anche “GDPR"), Ecogreen srl, in veste di Titolare del trattamento, La informa che i dati personali conferiti attraverso il modulo che
ha compilato saranno trattati nel rispetto delle prescrizioni della normativa in materia di protezione dei dati personali per dare seguito alla Sua richiesta. Informazioni piu dettagliate sull'utilizzo dei
dati personali da parte di Ecogreen srl sono disponibili sul sito www.eco-greenpower.it ovvero nella documentazione contrattuale che Le é stata fornita. Titolare del trattamento & Ecogreen Srl con sede
legale in Foligno Via Nazario Sauro, 4/B, 06034 - email: clienti@eco-greenpower.it - numero: 0742 436535, ai quali I'interessato pud rivolgersi per far valere i diritti di cui agli artt. da 15 a 22 del GDPR.

Il sottoscritto, letta I'informativa, presta il consenso al trattamento dei propri dati personali per le seguenti finalita:

- Invio di materiale pubblicitario, di comunicazioni commerciali o, comunque, con finalitd promozionali (marketing) sl CINO
- Svolgimento di attivita volte all’analisi delle mie preferenze, abitudini e/o scelte di consumo (profilazione) sl CINO
- Comunicazione a terzi dei dati per finalita di marketing e/o customer satisfaction sl CJNO
DATA FIRMA FIRMA DEL RICHIEDENTE

Agli importi indicati dal Distributore sara aggiunto un corrispettivo in quota fissa pari ad € 45,45, IVA esclusa, per ogni singola pratica gestita.
I
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