
 

 

MODULO PER COMUNICARE L’AVVENUTA INSTALLAZIONE DELLA 

VALVOLA DI NON RITORNO SULLE FORNITURE ACQUA 

POTABILE 

 

 

Il sottoscritto  ________________________________________, 

nato/a    a  ___________________________________,  il ________________, 

residente a  __________________________, 

via/loc. ________________________________________, n° _______ 

C.A.P. ____________, tel. ________________________, 

Cod.fisc./P.Iva _________________________________, 

in qualità di titolare del contratto di fornitura di acqua potabile identificata da: 

CODICE SERVIZIO (indicato in fattura in alto a sinistra)  ______________________, 

MATRICOLA CONTATORE       ____________________ 

COMUNICA 

di aver provveduto all’installazione della valvola di non ritorno, corredata delle 

funzioni richieste dall’ASSM Spa in qualità di Gestore del S.I.I. 

 
Data ___________       Firma 
         
         _________________________ 
 

 
 


