Spett.le

Edison Energia SpA

Customer Care Mercato Business —
Multisito e Pubblica Amministrazione

OGGETTO:
O RICHIESTA POSA CONTATORE SENZA ATTIVAZIONE — NO1

COMPILARE ANCHE GLI ALLEGATI 2 - 3 (obbligatori)

Spett.le Edison Energia,
con la presente si richiede una nuova posa contatore per la fornitura sotto specificata:

DENOMINAZIONE/RAGIONE SOCIALE*; PR O\diath & S MOOSVA

pvar O1345% 103623 conice Fiscaces: OIS #5025
INDIRIZZO SEDE LEGALE*:
[Vale]  waeney della heeid 34 | ate | ooz |'wo | 026023
Toponimo Indirizzo Numero CAP Comune Provincia Istat
{es. via) civico —
INDIRIZZO EMAIL*: (eI @ PZouilaO. . kol enal - 1
NUMERO TELEFONICO PRINCIPALE* DS IDQL30  SETTORE MERCEOLOGICO (ATECO)*: | =] /._ E%CLUSQ
Ny
FORNITURA

INDIRIZZO FORNITURA*:

| Strada‘ Provinciale n. 27 (in prossimitb del divico 17b5) 41055 Montes{e MO|

Toponimo Indirizzo Numero  CAP Camune Provincia Istat
(es. via) civico
TENSIONE*: )] 8T Mono (220 Volt) 0 BT Trifase (380 Volt) o MT( Volt)
USO*: o ALTRI USI NON DOMESTICO X LLUMINAZIONE PUBBLICA 0 COLONNINA ELETTRICA (veicoli elettrici)
(compilare obbligatoriamente allegato 3)
POTENZA RICHIESTA*: 1.5 Kw CONSUMO ANNO PREVISTO*:___1.000 kw/h

DISTRIBUTORE LOCALE:

NOTE:__Impianto semaforico per senso unico alternato
ALTRI DATI UTILI: coord. 44.292917, 10.896109

REFERENTE

L Magagnoli Alessandro magagnoli.a@provincia.modena,it 059 209601 (335 1871849 Sig. Berri)!

Nome e Cognome E-Mail {(non pec) Telefono Cellulare per appuntamento
fisso

Ver.01_2025
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FATTURAZIONE

INDICARE EVENTUALE AGGREGAZIONE:

CODICE UNIVOCO UFFICIO*: CIG*: CUP:

IVA*:  D022% 0O 10% (compilare il Modulo D)

AGEVOLAZIONE ACCISE*: o NO oS! (compilare il Modulo E)

SPLIT PAYMENT*: oSl oNO

MODALITA’ DI PAGAMENTO*: o BONIFICO 01 RID/SEPA (compilare Mandato Sepa solo se non attivato in precedenza)
MANDATO RID/SEPA

NOME INTESTATARIO CONTO*:

COGNOME INTESTATARIO CONTO *:

CODICE FISCALE/P.IVA INTESTATARIO CONTO *:

NOME DELLA BANCA*:

LUOGO E DATA*: FIRMA*

EDISON ENERGIA S.p A, soggetta all'attivita di direzione e coordinamento di EDISON S p A. (Foro Buonaparte 31, 20121 Milana - Codice identificativo IT870010000006722600015)

La sotoscrizione del presente mandato comporta {A) I'autorizzazione a Edison Energia SpA a richiedere alla banca del debitare I'addebito del suo canto e (8) ['autorizzazione alla banca del debitore di

procedere a tale addebito confarmemente alle disposizions impartite da Edison Energia SpA. Il debitare ha diritto di ottenere il rimborso dalla propria Banca secondo

ALLEGARE DOCUMENTO DI IDENTITA’ INTESTATARIO DELEGATO AD OPERARE SUL CONTO CORRENTE

TARIFFE DISTRIBUZIONE

DESCRIZIONE INDICAZIONE DISTANZA BT MT
Importo base Fino a 200 metri per BT — fino a 1.000 metri per MT €206,12 €516,57
Quota aggiuntiva da 200 a 700 metri 0Ogni 100 metri o frazione superiore a 50 metri € 103,32

Quota aggiuntiva da 700 a 1.200 metri | Ogni 100 metri o frazione superiore a 50 metri € 206,12

Quota aggiuntiva oltre 1.200 metri Ogni 100 metri o frazione superiore a 50 metri €412,23

Quota aggiuntiva oltre 1.000 metri Ogni 100 metri o frazione superiore a 50 metri £51,67
Quota potenza (€/kW disponibile) £€77,49 £61,69

Oneri amministrativi (Markup)

Come previsto contrattualmente |

Sono a conoscenza del corrispettivo previsto per la prestazione standard richiesta, come da tabella.
Si ritengono esclusi i casi in cui il Distributore proceda all’emissione di specifico preventivo, in tal caso Edison fatturera i
costi ad accettazione dello stesso. Nel caso in cui il Distributore emetta una fattura relativa ad un nuovo allaccio prima
dell'attribuzione del codice della fornitura, emetteremo il costo utilizzando un codice fittizio (Esempio: FORZ-E*).

Gli oneri amministrativi verranno applicati anche in caso di esito negativo della pratica per avvenimenti non imputabili

ad Edison Energia.

Distinti saluti.

Luogo* %‘C,ODSN H

Data* J_Q_/%_/ XCQ&,S

* dato necessario ai fini dell'esecuzione della richiesta

Ver. 01_2025
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Allegato 2 (obbligatorio)

Dichiarazione sostitutiva di atto di notorieta ai sensi dell’art. 47 D.P.R. 445/2000, relativa al titolo attestante la proprieta, la regolare

detenzione o possesso della fornitura di ENERGIA ELETTRICA (Art. 5 D.L. 47/14 convertito in L. 80/14)

DATI DELLA FORNITURA
POD: / O VEDERE ALLEGATO 1

LEGALE RAPPRESENTANTE DELLA SOCIETA’

Il sottoscritto: GU\A‘%{ RAFAEUS natoa:  IO0=NAQ

II: lg{O&’ (X065 erResidentein _ I _CALOSNSA 26 Comune
Provincia: "HO CF:__OGIFRFL ASHIZE25 L

In qualita di:

_ Proprietario

~ Usufruttuario

_ Conduttore

_ Titolare di altro diritto d'uso
ﬂro diritto DIRAQNTE oA N LETR.ONLO

DICHIARA

HOADASA

che quanto indicato P ANXD SSUATORA 00 X SRIURD UNCD olr8nNa O

(specificare se immabile/i, manufatto/i, costruzione/i, ecc.)

“Averra/verranno realizzato/i

. &/sono gia costituito/i

dichiara inoltra di essere regolare possessore del seguente titolo ad eseguire la/le richiesta/e (indicare permessi, denuncia di inizio attivita,

autorizzazione, contratto, ecc):

Luogo Hﬂﬁ&\br
Data MA_/ &5

Si allega alla presente fotocopia (fronte/retro) di un documento di identita valido del dichiarante

Ver. 01_2025



