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DISPOSIZIONI SEPA DIRECT DEBIT

ANAGRAFICA CLIENTE

Ragione sociale

Nome Cognome Codice cliente (se gia assegnato)
Codice Fiscale Partita IVA

Indirizzo Numero
Comune CAP Provincia

COORDINATE BANCARIE DEL CONTO CORRENTE

Copice IBAN BIC o SWIFT
DATI FIRMATARIO DEL CONTO (St AzIENDA DATI PERSONA FISICA CON FIRMA SUL CONTO CORRENTE)
Nome Cognome
Codice Fiscale Firma

IDENTIFICAZIONE DEL CREDITORE
DENOMINAZIONE: S4 ENERGIA INDIRIZZO SEDE LEGALE: VIA TORINO 105 30172 VENEZIA Copice IDENTIFICATIVO DEL CREDITORE: IT330010000004285250272

RIFERIMENTO MANDATO (Cobice FiscaLe o PIVA cLiEnTE) BXSZC4

UTENZA PER LA QUALE SI RICHIEDE L’ADDEBITO DIRETTO: ENERGIA ELETTRICA (1uTe L€ uTenze) GAS (rurTe Le utenze)

Il rapporto con il Prestatore di Servizi di Pagamento e regolato dal contratto stipulato del debitore con il PSP stesso.

Il sottoscritto ha facolta di richiedere al Prestatore di Servizi di Pagamento il rimborso di quanto addebitato, secondo quanto previsto nel suddetto contratto; eventuali
richieste Di rimborso devono essere presentate entro e non oltre 8 settimane a decorrere dalla data di addebito in conto.

Il Debitore ha diritto ad ottenere il rimborso dalla propria banca secondo gli accordi ed alle condizioni che regolano il rapporto con quest’ultima.

Se del caso, il rimborso deve essere richiesto nel termine di 8 settimane a decorrere dalla data di addebito in conto.

NORME GENERALI PER IL SERVIZIO DI PAGAMENTO DELLE FATTURE PERIODICHE MEDIANTE ADDEBITO IN CONTO

Le richieste di pagamento delle fatture periodiche mediante addebito in conto e le eventuali comunicazioni di revoca al pagamento stesso,
se presentate in tempo utile, avranno effetto a partire dalla fatturazione del periodo successivo. Le fatture al cui pagamento provvedera direttamente la banca mediante
addebito in conto saranno soltanto quelle per le quali siano pervenute alla banca stessa le relative richieste dell'azienda Fornitrice. Le fatture continueranno ad essere
inviate al cliente da parte dell’ azienda Fornitrice alle scadenze previste e saranno contrassegnate dalla dicitura “ADDEBITO SU CONTO CORRENTE BANCARIOQ”. Si
raccomanda di verificare I'esistenza sulle fatture della sopra menzionata dicitura, in quanto la mancanza della stessa comporta per il Cliente 'obbligo del pagamento nei
termini evidenziati in fattura al fine di evitare 'applicazione dell'indennita di mora o delle altre penali previste.

ADESIONE

II/1 sottoscritto/i in data odierna ha/hanno autorizzato I'azienda di Credito a margine a provvedere all'estinzione dei documenti di debito emessi dall'azienda
creditrice sopra citata, addebitando il conto sopraindicato ed applicando le condizioni indicate nel foglio informativo analitico posto a disposizione del correntista
e le norme a tergo previste per il servizio, a condizione che, al momento del pagamento, il conto sia in essere ed assicuri disponibilita sufficienti e che non
sussistano ragioni che ne impediscano l'utilizzazione.
| documenti di credito non individuati dal codice cliente debitore sopraindicato dall’azienda creditrice non vengono estinti dalla azienda di Credito. Ogni variazione
del predetto codice cliente comporta la revoca della presente disposizione e la necessita di sottoscrivere una nuova autorizzazione Per ogni controversia relativa
alla presente autorizzazione noncheé alla eventuale revoca della stessa, il Foro competente & quello convenuto per il conto corrente in precedenza richiamato.
Per quanto non espressamente previsto dalle presenti disposizioni sono applicabili le “NORME CHE REGOLANO | CONTI CORRENTI DI CORRISPONDENZA E SERVIZI
CONNESSI”.

(Firma del correntista)

Data: Luogo:

Dichiaro di approvare specificatamente ai sensi dell'art. 1341 secondo comma, codice civile, Ia clausola di cui alla terza frase del primo capoverso
(revoca automatica in caso di insufficiente copertura), quella di cui alla seconda frase del secondo capoverso (diritto di recesso) e quelle di cui al terzo capoverso
(scarico di responsabilita).

(Firma del correntista)
Data: Luogo:

Si specifica che il modulo deve essere compilato e firmato in ogni sua parte.
IMPORTANTE I moduli pervenuti incompleti potrebbero non venir presi in considerazione.

COME INVIARE Al fine di poter accettare la richiesta &€ necessario che tuttii campi siano compilati correttamente.
Il presente modulo deve essere trasmesso tramite email all'indirizzo servizioclienti@s4energia.it oppure tramite fax al

IL MODULO numero 041 3969002.
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