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DA COMPILARE SE IL PROPRIETARIO E’ PERSONA FISICA 

Il Sig./Sig.ra ____________________________________________________ 

C.F. _______________________________  

Nato/a a _________________________________________ ( _____ ) Data di Nascita ______________________ 

Telefono _____________________ Cellulare __________________________ Email _______________________________ 

Residenza Anagrafica: 

Comune ____________________________________ ( ____ ) Cap _____________ 

Via/P.zza/Corso ___________________________________________ N° ___________ 

 

DA COMPILARE SE IL PROPRIETARIO E’ PERSONA GIURIDICA 

Denominazione ____________________________________________________ 

C.F. _______________________________ Partita IVA _____________________________________ 

Sede Legale: 

Comune ________________________________________ ( ____ ) Cap _____________ 

Via/P.zza/Corso ________________________________________ N° ____________ 

Telefono ______________________ Cellulare ________________________ Email ___________________________________ 

Fax ____________________________ PEC _________________________________________ 

Rappresentata da _______________________________________ in qualità di ___________________________________ 

C.F. ___________________________________________ 

Nato a ___________________________________ ( ____ ) Data di Nascita ______________________ 

Telefono ______________________ Cellulare ________________________ Email ____________________________________ 

Residenza Anagrafica: 

Comune ___________________________________________ ( ____ ) Cap _____________ 

Via/P.zza/Corso ________________________________________ N° ____________ 

 
 

 

DICHIARA 

 Di essere tutt’ora proprietario/a di/del:  

 Muro di confine; 

 Viale privato; 

 Opera di presa; 

 Pozzetto; 

sito nel Comune di Ardea in via/piazza ____________________________________ n. ________ in cui sarà installato il 

misuratore; 

Che in caso di controversia con il/la Sig./Sig.ra _______________________________________________________ esonera la 

Idrica S.p.A. da qualsiasi responsabilità presente e futura. 
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AUTORIZZA 

Il/la Sig./Sig.ra _____________________________________________ a posare sulla Sua proprietà, sopra selezionata, il 

misuratore idrico al servizio dell’immobile per cui è richiesta la fornitura  

N.B. da compilare rappresentazione grafica sottostante. 

 
 

   

 

 

 

 

 

 

   

 

 

 

   

 

 

 

 

 

   

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

CONSEGNA DOCUMENTAZIONE 

La consegna del modulo, insieme alle domande di allaccio fognatura e/o acquedotto, potrà avvenire nelle seguenti forme: 

□ Presso gli uffici al pubblico di Ardea (RM) in Via Bergamo snc 

□ Tramite posta all’indirizzo Via Bergamo snc, 00040 Ardea (RM) 

□ Tramite e-mail alla casella di posta elettronica segreteria@idricaspa.it   

□ Tramite PEC all’indirizzo idricaspa@pec.idricaspa.com 

□ Tramite fax al numero 06/9133078  

 

 

Dichiara, altresì, di essere informato, ai sensi e per gli effetti dell’art. 13 del GPR 679/2016, che i dati personali raccolti saranno trattati, anche 

con strumenti informatici, esclusivamente nell’ambito del procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa. Ferme restando le 
comunicazioni e le diffusioni effettuate in esecuzione di obblighi di legge, si precisa che i dati potranno essere comunicati a: Società incaricate 

della stampa, imbustamento e recapito bollette; Società incaricate della lettura dei contatori; Banche, per la gestione di pagamenti derivanti 

dall’esecuzione dei contratti; Società di informazioni commerciali per le indagini di mercato; Società incaricate della gestione del credito; Società 
controllate, società collegate, ovvero società controllanti, ai sensi dell’art. 2359 codice civile. 

 

INFORMATIVA AI SENSI DELL’ART. 38 comma 3, T.U. 445/00 

Le istanze e le dichiarazioni sostitutive di atto di notorietà da produrre agli organi della somministrazione pubblica o ai gestori o esercenti 

di pubblici servizi sono sottoscritte dall’interessato in presenza del dipendente addetto, ovvero sottoscritte e presentate unitamente a copia 

fotostatica, non autenticata, di un documento d’identità del sottoscrittore. 

 

Si allega copia del documento di riconoscimento in corso di validità. 

 Il richiedente dichiarante 

 _________________________ 

 

 

 

 

 


