
 
Modulo per Richiesta di Voltura Mortis Causa - Compilazione a cura del Cliente 

Spett. le One Power&Gas S.r.l. , 

Con riferimento al contratto di somministrazione dell’energia elettrica, consapevole che chiunque rilasci 

dichiarazioni mendaci, formi o usi atti falsi sarà punito ai sensi del Codice Penale e delle leggi speciali in 

materia, ai sensi e per gli effetti dell’art. 76 del suddetto D.P.R. 445/2000 e che, inoltre, qualora dal controllo 

effettuato emerga la non veridicità del contenuto di taluna delle dichiarazioni rese, decadrà dai benefici 

conseguenti al provvedimento emanato sulla base della dichiarazione non veritiera (art. 75 D.P.R. 445/2000). 

Il/La Sottoscritto/a…………..………………………………………………………………………………..… 

nato/a a………………………..…………..… il ___/___/___ , e residente in ……………………………… 

via/p.zza ……………………………………………….…………... , n. …..…, Prov …………………………. 

avente codice fiscale ………………………………………..... , n. telefono ……………………………..…….,  

e-mail 

………………………………………………………………………………………………………….… 

DICHIARA 

di Appartenere al I° Grado di parentela  e di essere  

£ CONIUGE   £ FIGLIO/A    £  FRATELLO/SORELLA   £  PADRE/MADRE 

Del Sig./ra …………………………………………………….  Codice Fiscale 

……………..…………………. 

deceduto/a il  ……………………………… 

CHIEDE 

l’intestazione del contratto a proprio nome assumendone debiti e crediti a carico del vecchio intestatario e 

dichiara di non avere apportato modifiche all’impianto interno, sollevando One Power&Gas S.r.l. da ogni 

eventuale conseguente danno verso terzi. 

 

 

 

 

 



 
I dati contrassegnati con ‘*’ sono OBBLIGATORI per l’inoltro della richiesta di Voltura 

Dati Anagrafici Utenza: 

Numero POD*  I/T/___/___/___/E/___/___/___/___/___/___/___/___/  

Il codice POD (Point of Delivery),introdotto dalla delibera AEEG 293/05, è definito dal gestore di rete locale. Tale codice identifica il 

punto di consegna dell’energia elettrica e viene utilizzato per la trasmissione delle misure al GSE. 

Indirizzo di Fornitura: 

Indirizzo* ______________________________________________________________________ N°*__/__/__/__/ 

Cap* __/__/__/__/__/   Località*_______________________________________________________ Prov*__/__/ 

Dati Nuovo Intestatario :  

Cognome e Nome *____________________________________________________________________________ 

Indirizzo Residenza  * ______________________________________________________  N° *___/___/___/___/ 

Cap * ___/___/___/___/___/    Località *____________________________________________     Prov *___/___/ 

Codice Fiscale* _______________________________________________________________________________ 

Recapito Telefonico* ___/___/___/___/___/___/___/___/___/___/___/___/___/ 

Altro recapito telefonico ___/___/___/___/___/___/___/___/___/___/___/___/___/ 

Indirizzo e-mail*_____________________________________________________________________________________ 

Indirizzo di Fatturazione (se diverso da Residenza)* ____________________________________________________      N° 

*___/___/___/___/  Cap * ___/___/___/___/___/   Località *_____________________________________________  Prov 

*___/___/ 

Consumo Annuo (Stimato)* _______________   Uso Fornitura*  Domestico Residente    Domestico Non Residente                                                                                                      

 
 
 
 
 
 
 
La voltura è subordinata alla sottoscrizione del contratto di fornitura. 
 

Luogo e Data                                                                                                    IL VOLTURANTE 
 
_____________________________                                                                _____________________________ 
         



 
Documentazione da Allegare : 

• Copia Documento D’Identità e Codice Fiscale dell’intestatario dell’utenza o Legale Rappresentante della Società 

Informativa sull’uso dei dati personali: 

Il Sottoscritto, dichiara di essere informato che, ai sensi per gli effetti del D.Lgs n. 196 del 30 Giugno 2003 e s.m.i., i dati personali saranno trattati 
anche con strumenti informatici, nell’ambito del procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa. 

 
Luogo e Data                                                                                                         IL VOLTURATO 

 
_____________________________                                                                _____________________________ 
         
 

  
 

 


