
 

 

 
 

 

 

 

Oggetto: RICHIESTA NUOVO ALLACCIO E ATTIVAZIONE ENERGIA ELETTRICA 
 

Spett.le Energy Progress S.p.A., 

con la presente, richiedo un nuovo allaccio e attivazione energia elettrica per la fornitura sotto specificata:  

 

Denominazione/Ragione Sociale___________________________________________________________ 

Indirizzo di Fornitura____________________________________________________________________ 

Indirizzo per invio fatture_________________________________________________________________ 

P. IVA________________________________________________________________________________ 

Codice Fiscale__________________________________________________________________________ 

Numero telefonico principale  ______________________________________________________________ 

Numero Presa/POD (solo se già disponibile)  ___ ______________________________________________ 

Tipo Allacciamento 

TEMPORANEO (se richiesto per una durata inferiore a tre anni)___________   PERMANENTE ________ 

Data inizio______________________________________________________________________________ 

Fine___________________________________________________________________________________ 

Potenza disponibile richiesta in KW__________________________________________________________ 

Tensione in V____________________________________________________________________________ 

Uso fornitura : �  DOMESTICO RESIDENTE   �  DOMESTICO NON RESIDENTE      �  ALTRI USI NON 

DOMESTICO   �  ILLUMINAZIONE PUBBLICA    �  MEDIA TENSIONE 

Settore merceologico______________________________________________________________________ 

Distributore Locale________________________________________________________________________ 

Nome e cognome Referente_________________________________________________________________ 

Codice Fiscale Referente___________________________________________________________________ 

Numero telefonico/Cell. Referente (solo se diverso dal numero telefonico principale)___________________ 

E-mail Referente  _________________________________________________________________________ 
 

SOLO PER CLIENTI ALIMENTATI IN MEDIA TENSIONE 

Con la presente _______________________________________________________ (il CLIENTE) conferisce - dietro sua 

esplicita richiesta - mandato senza rappresentanza ex. art. 1705 c.c., a titolo gratuito, ad Energy Progress S.p.A., o a chi 

agisce per suo, affinché quest’ultima si impegni, ai sensi della Deliberazione dell’AEEG n. 333/07, in relazione alle sue 

esigenze e nell’interesse di quest’ultima, a richiedere al Distributore Locale l’esecuzione di attività relative alla gestione dei 

Punti di Prelievo, quali, a titolo esemplificativo e non esaustivo, aumento di potenza, spostamento del gruppo di misura, ecc. 
 

Distinti saluti. 

             Luogo__________________________Data_____________________________ 

 

            Timbro e Firma del richiedente 

 

Spett.le  

Energy Progress s.p.a. 

P.IVA 02930720780 

Corso Garibaldi 271 

87012 Castrovillari (CS) 



 

 

 

 

Tutela dati personali - informativa e consenso                                                      BARRARE LA CASELLA SI/NO 

- per le finalità promozionali, commerciali e di marketing, di cui alla lettera B) dell’Informativa                  Consenso SI             NO    
- per le finalità connesse alla cessione dei dati a terzi,di cui alla lettera C) dell’Informativa                     Consenso SI             NO    
 

 

 

Firma ___________________________________________________________    

 

Data  ____________________ 

 
La firma è necessaria per le attività legate all’esecuzione del contratto e non comporta la cessione a terzi per attività 

commerciali. 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 


