Energiabase

SERVIZIO CLIENTI A MAGGIOR TUTELA

HERA COMM S.p.A.

Sede: Via Molino Rosso 8 40026 Imola (BO)
Numero verde 800.999.544
www.energiabase.it

MODULO PER LA RICHIESTA DI PRESCRIZIONE DEGLI IMPORTI FATTURATI PER LA FORNITURA

DI ENERGIA ELETTRICA E GAS

Il/la sottoscritto/a nato a
n_/ / Codice Fiscale , residente
in Via in qualita di

intestatario  del  contratto di  fornitura di  energia elettrica, Codice Cliente

Codice POD | _|__| | || ||| ||| _|_{_|_|

Dichiara

di voler eccepire la prescrizione ai sensi della Deliberazione 21 dicembre 2021 n. 603/2021/R/COM
dell’Autorita di Regolazione Energia Reti e Ambiente (ARERA) e della Legge di Bilancio 2018 (Legge n.
205/17) come modificata dalla Legge di Bilancio 2020 (Legge n. 160/2019) relativamente alla fattura

o

n per consumi risalenti a piu di due anni.

Luogo e data

Il Richiedente

Il presente modulo puo essere inoltrato in forma scritta ad Energia Base mediante:
Posta: Via Molino Rosso 8, Imola 40026 (BO)

Mail: clienti.moduli@energiabase.it

N.B. Allegare una copia (fronte/retro) di un documento di riconoscimento valido del richiedente

C.F./Reg. Imp. BO 02221101203

Gruppo lva “Gruppo Hera” P.IVA 03819031208

Cap. Soc. i.v. € 53.595.898,95

Societa a socio unico e soggetta alla direzione e al coordinamento di Hera S.p.A.

MOD_ECC_PRES_EB_22_03
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