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MODULO OFFERTA AGEVOLATA PER CONSUMATORI CON DISABILITA 0

H GUIDA PER UOFFERTA AGEVOLATA

Ai sensi della Delibera AGCcom 290/21/CONS sulle “Disposizioni in materia di misure riservate a consumatori con disabilita per i servizi di comunicazione elettronica da postazione fissa
e mobile”, Edison Energia prevede offerte dedicate per utenti non udenti, non vedenti (totali o parziali) e utenti con gravi limitazioni della capacita di deambulazione.

La richiesta deve includere la seguente documentazione:
«  Compilazione del presente modulo
« Certificazione medica rilasciata dall’ASL competente o da altra competente autorita sanitaria pubblica italiana che attesti l'invalidita
« Copia del documento di identita e del codice fiscale del dichiarante e del delegato ove presente
« Certificazione anagrafica relativa alla composizione del nucleo familiare (se la presente richiesta e effettuata da un componente del nucleo familiare)

Linvio della documentazione puo avvenire con le seguenti modalita:
« invio dei documenti scannerizzati tramite web form all'interno dell'area clienti del sito internet www.edisonenergia.it
- invio via Fax al seguente numero: 800.031.143
« invio via posta semplice al seguente indirizzo: Edison Energia S.p.A. - Servizio Clienti - CP 94 20079 Basiglio (M)

H DATI DEL CLIENTE

Nome e Cognome* Codice Fiscale*

Indirizzo fornitura*

Comune* CAP* Provincia*

E-mail* Cellulare* Codice cliente

EDICHIARAZIONE DEL CLIENTE

Il cliente richiede di usufruire delle agevolazioni economiche previste dalla Delibera AGCom 290/21/CONS e dichiara di essere in possesso dei requisiti ivi previsti e di non usufruire della
stessa agevolazione su altre linee fornite da operatori diversi. In particolare dichiara (selezionare una sola casella):

|:| Di essere non udente ai sensi della Legge n. 381/1970

|:| Di essere non vedente totale ai sensi dell’articolo 2 della Legge n. 138/2001

|:| Di essere non vedente parziale ai sensi dell'articolo 3 della Legge n. 138/2001

|:| Di essere una persona invalida con gravi limitazioni della capacita di deambulazione ai sensi della Legge n. 388/2000

|:| Di essere convivente con un soggetto avente diritto all'agevolazione. In tal caso il Cliente si impegna a comunicare ad Edison tempestivamente eventuali variazioni

Dati anagrafici del familiare invalido:

Nome e Cognome* Codice Fiscale*

l DA COMPILARE IN CASO DI DELEGA A TERZA PERSONA DELLA GESTIONE DEL CONTRATTO

Delego, ai sensi della Delibera 290/21/CONS, la persona di seguito indicata, alle attivita di gestione ordinaria del contratto per mio conto; alla richiesta d’'informazioni sullo stato della

ovvero che determinano la modifica delle condizioni generali di contratto e dell'offerta

Nome e Cognome* Codlice Fiscale*

Indirizzo di residenza*

Comune* CAP* Provincia*

E-mail* Cellulare*

mFIRMA

X

Firma (per esteso e leggibile)

[l COMPILAZIONE A CURA DI EDISON
Nome Agenzia Nome e Cognome Sdv
Cod. Ordine Cod. Iniziativa

* Campi obbligatori

INFORMATIVA SUL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI

Edison Energia S.p.A. con sede legale in Foro Buonaparte, 31 - 20121 Milano, in qualita di titolare del trattamento, La informa che i suoi dati personali sono trattati in conformita a quanto
previsto dal “Regolamento Generale sulla protezione dei dati” n. 2016/679 e al D.Igs 196/03 e ss.m.i.. Linformativa privacy completa ai sensi della normativa vigente & disponibile sul sito
www.edisonenergia.it nella sezione privacy.

EDISON ENERGIA S.P.A.: societa a socio unico soggetta all’attivita di direzione e coordinamento di EDISON S.p.A., con sede legale in Foro Buonaparte 31, 20121 Milano, Capitale Sociale di Euro
40.000.000,00 i.v., iscritta al Registro delle Imprese di Milano - Monza - Brianza - Lodi codice fiscale e partita IVA 08526440154 - REA di Milano 1229342.



