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(1) indicare la società sottoscrittrice del contratto di somministrazione: AMSC SPA – AMSC Commerciale Gas Srl 
(2) specificare le motivazioni della richiesta 
(3) indicare il codice utenza  12/07 

Spettabile (1)

  
AMSC SPA  
UFFICIO COMMERCIALE 
Via Bottini, 5 
21013 Gallarate (Va) 
fax 0331.226775 
 

 
Oggetto: VARIAZIONE RECAPITO SPEDIZIONE BOLLETTE 
 
 
Il sottoscritto _______________________________, residente a ____________________ in via 

______________________________________ nr. _____, tel. ___________________, in qualità di: 

 proprietario 

 locatario (allegare autorizzazione del proprietario) 

 legale rappresentante 

 amministratore 

 altro (specificare): _______________________________________________________________ 

 

causa (2)____________________________________________________________________, in data odierna 

chiede 

la variazione dell’indirizzo di spedizione delle bollette relative all’utenza (3) ____________________________ 

intestata a ______________________________________________ come di seguito specificato: 

Nome e Cognome / Ragione Sociale  

Via   n.   

CAP   Città   
 
 

 

 

Gallarate, ________________________ 

 

Allegati:  

 Documento d’identità (allegare fotocopia) 

 __________________________________ 

           In fede 

 

                 ________________________ 
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