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Oggetto: nulla osta proprietario immobile per richiesta fornitura Servizio Idrico Integrato. 

 

Il/La sottoscritto/a 

Ragione sociale/Cognome e nome .................................................................................................................................. 

Nato/a .................................................................... Prov. .......................... il ......../........../....................... 

Sede legale/Residente in ......................................................................................... Prov. .......... Cap .......... 

Via ..........................................................................................................................  Civ. .......... Int. .......... 

Codice Fiscale ..................................................................... Partiva IVA ……………………………………………. 

Tel. .................................................. Cell. ................................................ Fax ..................................... 

Mail .................................................................... Pec ......................................................................................... 
 

In persona del   :     Legale Rappresentante;    Amministratore;     Altro ……………………………………….. 
 

(COMPILARE CON I DATI ANAGRAFICI DEL LEGALE RAPPRESENTANTE, AMMINISTRATORE,  O TITOLARE DI ALTRO DIRITTO) 
Cognome …………………………………………………………. Nome …………………………………………………. 

Nato/a …………………………………………………………. Il ……………………………………………………….. 

Residenza …………………………………………………………………. Prov …………. Cap ……………………… 

Via ………………………………………………………………………… Civ. ………… Int. …………….. 

Codice Fiscale ………………………………………………………………….. Tel. ……………………………………. 

in qualità di proprietario dell’immobile sito in: 

Comune di .................................................................................. Prov .......... 

Via .................................................................................. Civico .......... Interno .......... 

 

AUTORIZZA 

 

Ragione sociale/Cognome e nome ................................................................................................................................... 

Nato/a .................................................................... Prov. .......................... il ......../........../.................... 

Sede legale/Residente in ......................................................................................... Prov. .......... Cap .......... 

Via .......................................................................................................................... Civ. .......... Int. .......... 

Codice Fiscale ..................................................................... Partiva IVA ……………………………………………. 

 

in qualità di .................................................................................... (conduttore, comodatario, usufruttuario etc.) del suddetto 

immobile a richiedere la fornitura del Servizio Idrico Integrato a favore dello stesso e ad intestarsi direttamente il relativo 

rapporto contrattuale. 

 

Il sottoscritto dichiara inoltre, a norma dell’art. 13 Regolamento (UE) N. 2016/679 sulla protezione dei dati personali, di 
essere informato che i propri dati personali contenuti nella presente dichiarazione saranno trattati, anche con strumenti 
informatici/telematici, esclusivamente nell’ambito del procedimento per il quale tale documento viene presentato ed esprime 
il consenso al suddetto trattamento.  
Prende, altresì, atto che copia dell’informativa completa sulle modalità, finalità e termine del trattamento dei dati raccolti 
nell’ambito della fornitura del Servizio Idrico Integrato, inclusi i diritti previsti dagli articoli da 15 a 21 (diritto all’accesso ai 
dati personali, diritto di rettifica, diritto alla cancellazione o “diritto all’oblio”, diritto alla limitazione di trattamento, diritto alla 
portabilità dei dati e diritto di opposizione),  resa da Piave Servizi S.p.A. ai sensi del citato Regolamento, è rinvenibile nel 
sito istituzionale della società: www.piaveservizi.eu e presso tutti gli sportelli aziendali. 
 
 
Luogo e data                 In fede 
 
........................................................       ….................................................... 
___________________________ 
 
Allegato: Fotocopia documento di riconoscimento in corso di validità del proprietario. 

Spett. le    
Piave Servizi S.p.A.   
Via F. Petrarca n. 3   
31013 CODOGNE’ (TV) 
Fax: 0438 795752 
Mail: clienti@piaveservizi.eu 
PEC: piaveservizi@legalmail.it 


