
Spett.le Comune di Monte San Giacomo  
Servizio Acquedotto - Via S. Anna  

84030   MONTE SAN GIACOMO (SA)  
FAX 097575250 email comunemsgiacomo@tisclai.it  
  
  
OGGETTO: RICHIESTA DI INTERVENTO / SEGNALAZIONE / RECLAMO 
  
  
DATI DEL RICHIEDENTE  
  
Il sottoscritto __________________________ nato a __________________ il ________________  
Residente in ___________________________CAP _____________ Comune __________________  
Codice cliente ______________ Contratto n° _______________ N° telefono __________________  
  

SEGNALA / CHIEDE  un sopralluogo per verificare che 
 
La condotta in località _____________________________________________________________  

o carenza di acqua mancata erogazione  
o perdita di acqua fuoriuscita di liquami  
o occlusioni e infiltrazioni guasto  
o altro ______________________________________________________________________  

  
Il contatore in località _____________________________________________________________  

o vetro rotto dubbio funzionamento  
o fermo illeggibile  
o perdita altro _____________________  

 
RECLAMA ___________________________________________________________________ 
  
Richiesta / segnalazione ricevuta il giorno ________________ alle ore ___________ e trasmessa al  
Responsabile esercizio e manutenzione il giorno ________________________________________.  
  
Monte San Giacomo, lì ________________ 

In fede 
 

_____________________ 
 
 

 L’operatore ____________________________  
L’addetto al SII _______________________________ 
Intervento effettuato il ________________________  
Note:_______________________________________ 
___________________________________________ 
___________________________________________ 
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