R.M. Melilla.T - 77.F - 67. secc.82. hoia ML - 1008. inscrip.12 C.I.F. A-29.900.032.

SOLICITUD DE TRASLADO DE CONTADORES

En Melilla a de de 20

Por la presente D [ DAa
con domicilioen C/

Solicita la manipulacién (traslado) de los equipos de medida

sitosen C/

N° Contador: Ne° Péliza:
N° Contador: N° Pdliza:
N° Contador: N° Pdliza:
N° Contador: Ne° Péliza:
N° Contador: Ne° Péliza:
N° Contador: Ne° Péliza:
N° Contador: Ne° Péliza:
N° Contador: N° Pdliza:
N° Contador: N° Pdliza:
N° Contador: Ne° Péliza:
Atentamente:

Firma:

Grupo Gaselec

C/Comandante Aviador Joaquin Garcia Morato,3
52006 Melilla

TIf. 952 67 19 02 — Fax 952 67 82 97
www.gaselec.es
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1098, inscrip.12 C.I.F. A-29.900.032.

R.M. Melilla.T - 77.F - 67, secc.82, hoia ML -

Yo, D/DiAa

instalador electricista autorizado, me responsabilizo de la manipulacién o traslado
del equipo/s de medida, declarando haber avisado e informado a todas las
personas afectadas por dicha manipulacién o traslado, y tener la autorizacién

expresa del propiertaio/s del inmueble sito en C/

Atentamente:

Firma:

C/Comandante Aviador Joaquin Garcia Morato,3 i§§ 3555:
52006 Melilla
TIf. 952 67 19 02 — Fax 952 67 82 97

Grupo Gaselec CeRTiFiED @)
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www.gaselec.es
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