
MODULO ESERCIZIO RIPENSAMENTO

Qualora il contratto sia stato concluso dal Cliente in un luogo diverso dai locali commerciali di AIMAG S.p.A. o a distanza, il Cliente può esercitare il diritto
di ripensamento senza oneri e senza dover fornire alcuna motivazione entro 14 (quattordici) giorni decorrenti dalla data di conclusione del contratto, ai sensi
del Codice del consumo.

Da inviare ad AIMAG S.p.A. attraverso una delle seguenti modalità1:
- Pec: segreteria.aimag@pec.gruppoaimag.it
- Racc. A/R in Via Maestri del Lavoro n. 38 – 41037 Mirandola (MO)
- consegna c/o gli Uffici commerciali siti in Via Maestri del Lavoro n. 38 – 41037 Mirandola (MO)

Il sottoscritto (dati cliente)

Nome Cognome

Data di nascita Luogo di nascita

Codice fiscale Telefono

(parte da compilare sono nel caso in cui il Cliente NON sia una persona fisica) in qualità di legale rappresentante

della Società/Condominio: ______________________________________________________

con sede legale in __________________________________________ Provincia _________________

Via/Piazza ___________________________________________________________________________________________

Codice fiscale ________________________________ P.IVA ________________________

con la presente esercita il proprio diritto di ripensamento con riferimento al contratto:

n. _____________________ o codice rintracciabilità richiesta __________________________________

Codice cliente Sottoscritto in data2

Indirizzo di fornitura:

Luogo e data, ____________________________

Firma del Cliente _________________________

Attenzione: L’invio del presente modulo a seguito di Attivazione o Voltura comporterà l’interruzione della fornitura senza ulteriori comunicazioni.

1 L’utilizzo del presente modulo è facoltativo. Il diritto di ripensamento può essere esercitato anche con altre modalità alternative previste delle Condizioni generali
di fornitura.
2 Indicare la data sottoscrizione del modulo di accettazione del preventivo di allacciamento e contestuale richiesta di entrata in fornitura.
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