
[Da redigere su Carta intestata dell’Utente]

Spett.le 


Consorzio della Media Valtellina per il


Trasporto del Gas 


Via Nazario Sauro, 33 

23100 Sondrio
[Luogo],  [gg/mm/aaaa]

	Oggetto:
	Richiesta di incremento di capacità di trasporto ai punti di riconsegna direttamente allacciati alla rete del Consorzio della Media Valtellina per il Trasporto del Gas in seguito a trasferimento di capacità di trasporto


	Il/La sottoscritto/a
	

	nella sua qualità di legale rappresentante/procuratore speciale/delegato

	dell’Utente
	


RICHIEDE

· che siano incrementate all’Utente uscente sopra indicato le capacità di trasporto sulla rete del Consorzio della Media Valtellina per il Trasporto del Gas riportate nell’allegato, che costituisce parte integrante alla presente richiesta;

	· che tale incremento sia valido dal giorno 1 (uno) del mese di 
	


Cordiali saluti,

Il legale rappresentante o il procuratore speciale o il delegato

Allegato 1: richiesta di capacità di trasporto disponibile per incremento (CS42TAB01)
	I dati personali raccolti saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente nell'ambito della procedura per la quale la presente dichiarazione è resa e l'interessato dichiara, con la sottoscrizione del presente modulo, di aver ricevuto l'informativa di cui all'art.13 del Decreto legislativo n.196/2003.

	CS42MOD01.doc – Richiesta di incremento di capacità post trasferimento –



