Conftiiancts <[1SS>

UDINE SERVIZI SRL

Modulo rilevazione dati impianto per verifica secondo DPR 462/01

DATI AZIENDALI

Ragione Sociale:

Indirizzo:

Comune: Cap Pr:

Telefono: F:ellulare -
E-mail: Sito:

P.1.: CF.:

Tipo attivita:

Ubicazione di Impianto (se diverso dall’indirizzo fiscale):

RIFERIMENTO AZIENDA

Nominativo: Ruolo:
Telefono: Cellulare:
E-mail:

Allegare la bolletta dell’energia elettrica e inviare a UFFICIOSICUREZZA@UAF.IT

Per eventuali chiarimenti:

Referente Ellisse Udine: Cell.:  347/9423078
Per. Ind. Denis Barbieri Email: udine-gorizia@ellisse.org
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