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6855 Stabio 

 
DOMANDA DI ALLACCIAMENTO GAS 
 
Il proprietario presenta all’azienda la domanda di allacciamento alla rete del gas per approvazione.  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Avvertenze per il proprietario dell’impianto e per l’istallatore: 
 La presente domanda è da inoltrare unitamente a una planimetria scala 1:500 con indicato il tracciato delle 

infrastrutture e la sezione tipo di posa.  
 L'inizio dei lavori è subordinato all'approvazione di ams.  

 
 

 

Data:   _______________    Proprietario ( firma):   ________________________ 

 

 

 

       

 
 

 Proprietario allacciamento  Istallatore 

Cognome:   Ditta:    

Nome:   Via:  N°:  

c/o:   Località:  

Via:   N°:   Telefono:  

Località:   Fax::  

Telefono:   Email:   

Email:     
   

Ubicazione costruzione da allacciare   Dati allacciamento 

Mapp. No:     
Tipologia / genere 
costruzione  

Via:  N°:   No. appartamenti  

Località:     

 

Domanda approvata da ams    
 
 
 
Data e timbro       
          


