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RICHIESTA
Nuovo allaccio idrico / Spostamento /
Aumento di portata del contatore

Questa richiesta integra una dichiarazione sostitutiva di certificazione (ex D.P.R. 445/2000) per cui dovrà essere 
firmata e corredata da copia del documento di identità del dichiarante. Qualora trasmesso per email, il modulo 
e gli allegati dovranno essere in formato pdf. Ogni allegato non dovrà superare la dimensione massima di 20 MB.

ANAGRAFICA DEL RICHIEDENTE - PERSONA FISICA

cognome e nome

         /         /

codice fiscale nato/a a  il

indirizzo di residenza (via e numero civico)

(          )

comune di residenza prov. cap

tel / cell e-mail

iscritto all’AIRE (Anagrafe Italiani residenti all’estero)

          /           / (          )

dal nel comune di prov.

ANAGRAFICA DEL RICHIEDENTE - PERSONA GIURIDICA

ragione sociale

codice fiscale partita iva

sede legale (via e numero civico)

(          )

sede legale (comune) prov. cap

tel / cell e-mail pec

rappresentante legale (cognome e nome)

        /           /

codice fiscale nato/a a  il

(          )

comune di residenza prov. cap

numero iscrizione al Registro dei Coltivatori Diretti
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RICHIEDO

⎕ Allaccio + stacco / stacchi
(richiedibile solo dal proprietario dell’immobile e/o impresa con appalto)

numero di stacco / stacchi

(          )

indirizzo e civico di fornitura (via e numero civico) comune prov. cap

⎕ Spostamento 
(richiedibile solo dal proprietario dell’immobile e/o impresa con appalto)

⎕ Aumento di portata
(richiedibile solo dal proprietario dell’immobile e/o impresa con appalto)

contatore matricola codice servizio

Il sottoscritto dichiara di aver acquisito tutte le servitù, i diritti e le autorizzazioni da parte di soggetti terzi even-
tualmente necessarie per l’esecuzione del lavori di allaccio e di adeguarsi a tutte le disposizioni tecniche e non, 
previste in merito dal vigente regolamento del servizio di acquedotto.

DA COMPILARE SOLO IN CASO DI ALLACCIO + STACCO / STACCHI

Il sottoscritto dichiara:

⎕ che la segnalazione certificata agibilità è stata presentata

        /         /

in data presso il Comune di con prot. n. intestata a

⎕ di essere in possesso del certificato di agibilità

        /         /

n. del certificato rilasciato in data dal Comune di intestato a

⎕ di essere in possesso del seguente Titolo edilizio 
(es. permesso di costruire /scia /cila /contratto di appalto)

        /         / (          )

prot. n. rilasciato in data dal Comune di prov. intestato a

N.B. Allegare il documento a comprova.

⎕ che l’immobile è stato costruito prima del 30 gennaio 1967 senza la necessità di Titolo Edilizio

RECAPITO PREVENTIVO E FATTURA

⎕ E-mail

⎕ Indirizzo postale e/o per altra corrispondenza 
qualora diverso dall’indirizzo di residenza

nominativo sulla cassetta della posta

(          )

indirizzo (via e numero civico) comune di prov. cap

IN QUALITÀ DI:

⎕ Proprietario - usufruttario dell’immobile

⎕ Legale rappresentante della società proprietaria / Legale rappresentante della ditta costruttrice

⎕ Appaltatore*
*allegare contratto

          /           /

dal
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INFORMATIVA IN MATERIA DI PROTEZIONE DEI DATI PERSONALI

Per le finalità connesse all’esecuzione della presente richiesta, i Suoi dati personali verranno trattati da Azien-
da Gardesana Servizi S.p.A., titolare del trattamento, in conformità con quanto stabilito dal Regolamento (UE) 
2016/679 generale sulla protezione dei dati (“GDPR”) e dalla normativa applicabile in materia di protezione 
dei dati personali. Il suddetto trattamento verrà svolto secondo le modalità descritte nell’informativa ai sensi 
dell’art. 13 del GDPR consultabile al sito www.ags.vr.it.

FIRMA PER CONFERMA E ACCETTAZIONE 

Data                /               / Firma 
allegare doc. identità e codice fiscale

MODALITÀ DI PRESENTAZIONE DELLA RICHIESTA



Sportelli di:
• Peschiera del Garda: Piazza Controbastioni di Porta Brescia
• Affi: Via Crivellin, 7 (piano secondo)
Accesso consentito solo su appuntamento
Per prenotare: Numero Verde 800905559 oppure online cliccando qui

 E-mail: frontoffice@ags.vr.it

 Per lettera all’indirizzo: Via 11 Settembre, 24, 37019 Peschiera del Garda (VR)

 Accedendo all’area “servizi online” del sito www.ags.vr.it

https://www.ags.vr.it/informativa-utenti
https://wb-ags.qmatic.cloud/qmaticwebbooking/#/
mailto:frontoffice%40ags.vr.it?subject=
https://www.ags.vr.it/servizi-online
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