
 

[REV_3_2024] - INFORMAZIONI IMPORTANTI: Se compilato a mano, si prega di scrivere in stampatello. I dati sopra richiesti relativi alla Fornitura sono riportati nella  fattura relativa 

all’utenza interessata. Datare e firmare il modulo prima di trasmetterlo. Il presente modulo deve essere accompagnato dalla copia del documento di identità del richiedente e può essere 
consegnato presso lo sportello Asis di Battipaglia alla via Bosco II o presso uno dei punti Assistenza Clienti (l’elenco con i relativi indirizzi è consultabile sul sito www.asisnet.it), oppure 
trasmesso via PEC all’indirizzo protocollo@pec.asisnet.it. Informazioni disponibili sul sito www.asisnet.it o al numero verde 800 020 180. 
 

 

MODULO RICHIESTA RATEIZZAZIONE 
 

 

Il sottoscritto DICHIARA, manlevando l’Asis Salernitana Reti e Impianti SpA da ogni responsabilità circa il diritto di eventuali terzi, e SI IMPEGNA in caso di incardinamento azione giudiziaria, 

a prevedere nell’atto di costituzione in giudizio l’assunzione diretta di responsabilità con obbligo di attestare espressamente il difetto di legittimazione passiva di Asis Salernitana Reti e 

Impianti SpA. Il sottoscritto è responsabile delle dichiarazioni fornite (artt. 46 e 47 DPR 28/12/2000, n. 445 e smi) ed è consapevole delle responsabilità e delle sanzioni penali previste 

dall’art. 76 del DPR n. 445/2000 e smi per false attestazioni e dichiarazioni mendaci 

Dati Richiedente 

Segnalatore/Richiedente (nome e cognome)  

e-mail/pec  Recapito telefonico  

qualifica segnalatore:  

Dati Fornitura   

Contraente (nome e cognome)  

Codice fornitura  

Indirizzo Fornitura (via e numero civico)    

Comune Fornitura (Comune e provincia)  

Dati PDR-Misuratore  
MATRICOLA MISURATORE  

ACCESSIBILITÀ MISURATORE  

LETTURA MISURATORE          mc  DATA  

 ACCESSIBILE  NON ACCESSIBILE  PARZIALMENTE ACCESSIBILE 

NOTE UBICAZIONE MISURATORE  
  

RICONOSCE 
 

IL DEBITO COMPLESSIVO MATURATO PARI A € ________________________ relativo a tutte le fatture ad oggi emesse che risultano 

insolute, non disponendo di tutta la somma necessaria per poterle pagare, 
 

Chiede la RATEIZZAZIONE 
 

in _____________rate  mensili, impegnandosi al relativo pagamento, unitamente alle eventuali fatture emesse successivamente alla presente richiesta, 

nonché agli interessi di mora per il ritardato pagamento, come da art. 30 del vigente Regolamento del ASIS S.p.A. ed al rimborso di eventuali spese e competenze 
in favore dell’avvocato e/o della società di recupero credito a ciò incaricati dalla stessa azienda, nei termini che la stessa contabilizzerà e comunicherà.   

CONSAPEVOLE 
 

1) che la compilazione parziale del modulo o la mancanza di uno degli allegati/dati obbligatori comporterà il rigetto della relativa istanza; 
1) che la rateizzazione a cui aderisce è concessa a titolo oneroso; 

2) che in caso di mancato pagamento entro i termini anche di una sola rata, il beneficio concesso decade e, al fine di evitare l’avvio delle conseguenti azioni di 

recupero crediti previste dal REMSI (Deliberazione ARERA n. 311/2019/R/IDR del 16/07/2019), si dovrà saldare l’intero importo dovuto, al netto delle eventuali rate 

già pagate, entro 20 giorni solari dalla scadenza della rata non pagata; 

3) che, qualora il piano rateale sia relativo a Bollette già oggetto di costituzione in mora, decorso inutilmente il termine di scadenza previsto per il pagamento di cui 

al punto precedente, ASIS procederà all’eventuale limitazione/sospensione/disattivazione della fornitura idrica, senza fornire ulteriore preavviso. 
 
 
 

 

 
 
 
 
 

Data     Il Richiedente     
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MODULO RICHIESTA RATEIZZAZIONE 
 

 
 
 
 

INFORMATIVA PRIVACY E AUTORIZZAZIONE AL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI 
 

I Dati personali forniti saranno trattati da Asis Salernitana Reti ed Impianti S.p.A. (nel prosieguo, ASIS S.p.A.) - di seguito, “Titolare del trattamento” - con sede legale 
in via Pietro Laveglia, 2 - 84131 Salerno, in persona del legale rappresentante pro tempore, in qualità di Titolare del trattamento dei dati personali, per a) per scopi 
strettamente connessi alla gestione del rapporto contrattuale, ovvero all’esecuzione di misure precontrattuali, in particolare per lo svolgimento di servizi correlati 
all’esecuzione del contratto stesso, svolti dal Titolare del trattamento o da società terze da questi incaricate per l’espletamento di attività - a titolo esemplificativo, 
imbustamento, smistamento e trasporto di corrispondenza alla clientela, lettura contatori, revisione contabile, archiviazione, gestione dei crediti ed altre attività 
comunque connesse alla gestione dei rapporti contrattuali di fornitura, recupero crediti - le quali potranno avvenire anche mediante modalità automatizzate di 
contatto, come l’invio di sms/e-mail, per finalità strettamente correlate all’erogazione del servizio di fornitura; b) per acquisire le informazioni necessarie alla 
gestione dei reclami e/o delle richieste di informazioni relative ai servizi; c) per finalità connesse alla tutela del rischio del credito, all’identificazione del cliente e 
per l’esperimento di verifiche atte ad accertare la veridicità dei dati forniti e la solvibilità, anteriormente o nel corso del rapporto contrattuale; d) per gestire il 
contenzioso (es.: inadempimenti contrattuali; diffide; transazioni; recupero crediti; arbitrati; controversie giudiziarie); e) per finalità connesse agli obblighi previsti 
da leggi, da regolamenti e dalla normativa comunitaria, nonché da disposizioni impartite da Autorità a ciò legittimate dalla legge e da organi di vigilanza e controllo; 
f) per finalità, ulteriori e non incompatibili, connesse alla gestione della fornitura erogata dal Titolare del trattamento; g) per finalità relative ad operazioni 
straordinarie di fusione e scissione di cui agli artt. 2501 e 2506 c.c.; h) per consentire l’erogazione di agevolazioni anche tariffarie (es. bonus sociale idrico) e la 
gestione delle utenze non disalimentabili, ai sensi della normativa di settore; i) per svolgere attività mirate al miglioramento della qualità dei servizi offerti collegati 
al rapporto contrattuale secondo le previsioni di cui alla Carta dei Servizi (es.: controllo della qualità dei servizi offerti dalla Società e ottimizzazione degli stessi 
mediante analisi dei consumi; indagini di customer satisfaction). Il conferimento dei Dati per le finalità suddette è obbligatorio, salvo che per le finalità i), ipotesi 
nella quale il conferimento dei Dati è da considerarsi obbligatorio, ma l’Utente potrà esercitare, ricorrendone le condizioni per l’esercizio, il legittimo diritto di 
cancellazione. I Suoi Dati non saranno diffusi, ma potranno essere comunicati a soggetti contrattualmente legati al Titolare del trattamento per l’adempimento 
delle finalità connesse all’erogazione del servizio. Le vengono riconosciuti i diritti di cui agli artt.7 e ss. d.lgs.196/2003, nonché agli artt.15 e ss. Reg. (UE) 2016/679. 
Informativa estesa disponibile su richiesta e sul sito web www.asisnet.it sezione AZIENDA. Il Responsabile Protezione dei Dati di ASIS Salernitana Reti e Impianti 
S.p.A. è contattabile scrivendo all’indirizzo di posta elettronica privacy@asisnet.it e  indirizzo postale presso la sede della nostra organizzazione.  Il Richiedente, 
avendo preso visione dell’informativa estesa di Asis Salernitana Reti ed Impianti S.p.A. ex art. 13 d.lgs. 196/2003 e art. 13 Reg. (UE) 2016/679, con la sottoscrizione 
del presente modulo, 

 ACCONSENTE, ai sensi e per gli effetti degli artt. 7, 13 e 23 d.lgs. n. 196/2003 e degli artt. 7 e 12 e ss. Reg. (UE) 2016/679, al trattamento dei dati  

 personali secondo le modalità, nei limiti e per le finalità di cui alla informativa di ASIS S.p.A. ex art. 13 d.lgs. 196/2003 e art. 13 Reg. (UE) 2016/679. 

 

 

Data     Il Richiedente     

 
 
 
 
(*) Nel caso di presentazione del presente modulo a cura di un delegato, questi dovrà essere munito di formale delega a firma del delegante cui dovranno risultare allegati i documenti di 

riconoscimento del delegante e del delegato. 

 

A CURA dell’ASIS 
 

 L’istanza RIENTRA nei parametri posti dalla nota Prot. Nr. 648 del 29.01.2015 della Direzione Amministrazione dell’ASIS S.p.A.. 

  

 L’istanza NON RIENTRA parametri posti dalla nota Prot. Nr. 648 del 29.01.2015 della Direzione Amministrazione dell’ASIS S.p.A. 

  

ESITO ISTRUTTORIA  RICHIESTA ACCOLTA  RICHIESTA NON ACCOLTA  

     Direzione Generale 
      
     ______________________________ 
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A V V E R T E N Z E 
Prima di utilizzare il presente modulo, può contattare il Call Center ASIS Salernitana Reti e Impianti SpA al numero verde 800 020 180 esponendo le Sue richieste. Il personale ASIS è a sua 
disposizione per cercare di trovare una soluzione immediata e soddisfacente, evitandoLe in tal caso di inviare una richiesta scritta. 
Il Call Center ASIS Salernitana Reti e Impianti SpA - attivo al numero verde 800 020 180 dalle 7.50 alle 14.00 il lunedì, il mercoledì ed il venerdì e dalle 7.50 alle 13.20 e dalle 14.15 alle 17.00 
il martedì ed il giovedì - è a Sua disposizione in merito a dubbi sulla compilazione del presente modulo, che è anche disponibile presso gli Sportelli del Servizio Clienti ASIS Salernitana Reti e 

Impianti SpA e sul sito www.asisnet.it. 

MODALITÀ DI COMPILAZIONE DEL MODULO  

Il modulo, compilato in tutte le sue parti e firmato dall’intestatario della fornitura Asis o dall’avente titolo, deve essere trasmesso o consegnato ad ASIS Salernitana Reti e Impianti SpA con 
le modalità indicate, con allegato copia del documento di identità del firmatario e documentazione idonea in caso di avente titolo. 

 

DATI RICHIEDENTE 

Informazione da compilare Descrizione 

Segnalatore/Richiedente (nome e cognome) Riportare i dati del richiedente che possono coincidere con l’intestatario della fornitura Asis, oppure possono essere 

dell’avente titolo, per inoltrare la richiesta. 

Cellulare Riportare il numero di cellulare del richiedente. È necessario riportare almeno uno dei riferimenti telefonici richiesti. 

Telefono Riportare il numero di telefono del richiedente. È necessario riportare almeno uno dei riferimenti telefonici richiesti. 

E-mail/pec Indicare un indirizzo e-mail/pec del richiedente, utile per eventuali richieste integrative. 

Recapito telefonico Indicare un riferimento telefonico del richiedente, utile per eventuali richieste integrative. 

In qualità di Indicare con una X il richiedente a quale titolo inoltra la richiesta. 
 

 

DATI FORNITURA 

 

Informazione da compilare Descrizione 

Contraente Riportare l’intestatario della fornitura, come indicato nei dati fiscali della fattura 

Codice Fornitura  Riportare il codice fornitura Asis come indicato in alto a destra nella fattura 

Indirizzo fornitura  Riportare l’indirizzo preciso di ubicazione della fornitura di cui si fruisce 

Comune fornitura Riportare il comune preciso di ubicazione della fornitura di cui si fruisce 
 
 
 

DATI PDR-MISURATORE 

Matricola misuratore Riportare il codice che compare sul dispositivo installato presso il punto di raccolta 

Accessibilità misuratore Indicare con una “X” il grado di accessibilità relativa al misuratore  

 

 

 

 

  

Lettura e data  Riportare il valore di consumo e la data di rilevazione 

Ubicazione misuratore Indicare la precisa ubicazione del misuratore (ESTERNO-INTERNO-CORTILE-PORTONE, etc) 

Note ubicazione misuratore Riportare eventuali annotazioni utili sulla ubicazione del misuratore 
 
 

RICONOSCE 

  
Debito complessivo Importo da sottoporre a rateizzazione 

 

CHIEDE 

 
N°  Indicare il numero di rate richieste per la dilazione del pagamento  

in lettere Indicare IN LETTERE il numero di rate richieste per la dilazione del pagamento  
 

Luogo e data Riportare il luogo e la data di sottoscrizione del modulo di richiesta. 

Firma dell’intestatario o avente titolo Firma dell’intestatario o avente titolo, di cui si allega copia del documento di identità. 
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