
                                                                                
 

 

MODULO B da allegare alla domanda di contributo ATO 2022 SOLO se il contatore dell’acqua è intestato 

al condominio o al proprietario di casa, persona diversa da chi chiede il contributo 

Io sottoscritto Sig./Sig.ra______________________________________, in qualità di:  

• amministratore del  condominio_______________________ 

• proprietario dell’abitazione  

sito/a in Via__________________________________, comune di _______________________ 

DICHIARO CON LA PRESENTE CHE: 

 
 Il/la Sig./Sig.ra_________________________, locatario dell’alloggio sopraccitato ha: 

 

sostenuto per l’anno 2022 le spese per il consumo di acqua per l’importo di _____________ € 

                    

                    

                     deve ancora sostenere le spese per il consumo di acqua per l’anno 2021, che ammontano ad un 

importo di € _____________________________ 

 

 I dati riferiti all’utenza sono: 

 

Codice Utenza ________________________________________________ 

 

Ente Gestore _________________________________________________ 
 

 

Periodo di riferimento___________________________________________ 

 
 

 I dati riferiti alle fatture sono: 

Numero Fattura Data Fattura Importo Totale Fattura 

   

   

   

 

Nel caso in cui l’importo delle bollette dell’acqua non sia stato ancora pagato il contributo verrà erogato 

direttamente da CISSABO al soggetto creditore.  
 

Compilare la tabella sottostante con i dati del creditore e gli estremi per la ricezione del contributo.  
 
Intestatario del bonifico:____________________________________________ 
 
C.F. intestatario:  
 

 
 

               

 

 

 

 



                                                                                
 

 

 

Nome Banca:________________________________________________________ 
Bonifico bancario/postale con le seguenti coordinate: 
Codice IBAN conto bancario o conto postale (no IBAN collegato a un  libretto postale): 

 

 
                           

 
 

 

Dati obbligatori:  
 

Recapito telefonico del 

Proprietario/Amministratore: 
 

E-mail del 

Proprietario/Amministratore:  
 

 

 

 

 Luogo e data ____________________ 
 

 

Firma________________________ 

 

 

 

 

Per informazioni: Sportello Unico Socio Sanitario - Cossato tel: 800 322 214  

 

 

 
 
Questo modulo dovrà essere allegato alla domanda insieme alla documentazione richiesta e va  

presentata  dal 12 settembre a  07 dicembre 2022 con una delle seguenti modalità: 

 

invio tramite posta elettronica all’e-mail: ato@cissabo.org   
solo su appuntamento consegna di persona (un solo componente per nucleo) allo Sportello 

Unico Socio Sanitario presso l’ASL BI poliambulatorio in via Maffei 59 a Cossato. Per gli 

appuntamenti si deve telefonare al numero verde 800 322 214. 
 

              


