
IL SOTTOSCRITTO 
 
 

Cognome Nome: ……………………………………………………….………………………………………………… 

Residenza Città: ………………………………………………………………………………………….………………. 

Via ……………………………………………… N…………….Provincia…………………….C.A.P………………… 

Codice Fiscale: ………………………………………………………………………………….……………………….. 

Tel…………………………………. Fax…………………………………… E-mail …………………………………… 

 
 
Dichiara di essere erede in qualità di: 
 

◊ Coniuge 
◊ Convivente more (costume)  uxorio (matrimoniale) 
◊ Parente/Affine entro il IV grado  
 
 
 

Cognome  Nome:……………………………..………………………………..……………………….………………. 

Codice fiscale….…………………………………………………………………………………………..…………….. 

Deceduto il:……………………………………………nel Comune di :………………………………………………. 
       
 
 
Chiede voltura mortis causa relativamente alla fornitura ubicata in: 
 
Città: ………………………………………Via …………………………N...…Provincia……..C.A.P………………… 

POD/PDR:…….……………………..........………………………………………………………………………………. 
 
 
Dichiara altresì di manlevare Edison Energia S.p.A. da ogni e qualsivoglia conseguenza derivante direttamente e/o 
indirettamente dalla erroneità e/o mendacità delle dichiarazioni di cui al presente modulo. Il richiedente dichiara 
espressamente, altresì, di manlevare la stessa Edison Energia S.p.A. da ogni ed eventuale danno che la medesima 
potrà subire nel compimento delle attività conseguenti alla richiesta 
 
           
          Letto, firmato e sottoscritto: 
 
Data ……………………………… 
      
       Firma richiedente  ………………………………  
 
       
 
I dati forniti nel presente modulo, saranno oggetti di trattamento da parte di Edison Energia S.p.A., ai sensi e per gli 
effetti del d.lgs. 196/03, ai fini del procedimento per il quale sono richiesti e verranno utilizzati esclusivamente a tale 
scopo. 
 
 
Data ……………………………… 
       Firma richiedente  ………………………………  
 

Dati nuovo Cliente 

Del Sig./ra 


