ELEKTRIZITATSWERK STILFS GENOSSENSCHAFT
SOCIETA COOPERATIVA AZIENDA ELETTRICA STELVIO

Gomagoi 30 I - 39029 Stilfs - Stelvio (BZ)

Tel. 0473 611 675 Notfallnr. / N. pronto intervento 800 120 445

www.ewstilfs.it info@ewstilfs.it PEC: ewerkstilfs@pec.bz.it
An

Versand einer schriftlichen Beschwerde / Informationsanfrage

Der/die Unterfertigte (Vor- und Nachname / Firmenbezeichnung)
in seiner Eigenschaft als ,

Steuernummer , MwSt.-Nr. ,
wohnhaft in / mit Sitz in , Provinz ,

Postleitzahl , Stralle , Nr. ,
Telefonnummer , E-Mail-Adresse

in Bezug auf den Warmeliefervertrag mit folgendem Inhaber:

Adresse der Lieferung:

Postadresse (sofern nicht mit der Lieferadresse Gibereinstimmend

oder telematische Adresse:

(Ausfiillen, um die Identifizierung des Antragstellers und die Beantwortung der Anfrage zu ermdéglichen)



ELEKTRIZITATSWERK STILFS GENOSSENSCHAFT
SOCIETA COOPERATIVA AZIENDA ELETTRICA STELVIO
Gomagoi 30 I - 39029 Stilfs - Stelvio (BZ)

Tel. 0473 611 675 Notfallnr. / N. pronto intervento 800 120 445
www.ewstilfs.it info@ewstilfs.it PEC: ewerkstilfs@pec.bz.it

tibermittelt

[ eine Beschwerde [ eine Informationsanfrage

(Zutreffendes auswdhlen)

bezlglich folgender Art der Lieferung:
[] Heizung

] Warmwasserlieferung

(Zutreffendes auswdhlen)

und teilt daher folgendes mit:

Sie kdnnen dem Betreiber eine schriftliche Beschwerde tibermitteln, in dem Sie das vorliegende vom Betreiber
vorgefertigte Formular verwenden, oder ein eigenes Formular erstellen, sofern die Mitteilung zumindest die
folgenden Mindestinformationen beinhaltet, welche zur Identifizierung des Antragstellers der die Beschwerde
einreicht erforderlich sind und den Verstand einer begriindeten schriftlichen Antwort ermdoglicht:

a) Name und Nachname des Inhabers des Warmeliefervertrages, sofern der Antragsteller bereits Nutzer ist;

b) Adresse der Lieferung;

c) Postadresse, sofern von der Adresse der Lieferung abweichend, oder telematische Adresse;

d) Art der Lieferung.

Gegenstdndlichem Ansuchen muss die Kopie der giiltigen Identitétskarte und der Steuernummer
beigelegt werden.

Ort Datum Unterschrift



