
RICHIESTA PROROGA PER L’ADEGUAMENTO 

DELL’IMPIANTO TERMICO 

06 Richiesta proroga Rev 07-07-2026 

 

 

Spett.le 

Ati SOLARE Srl - ESA Srl 

Concessionaria del Servizio di accertamento ed ispezione 

degli Impianti termici della Regione Molise 

 

Il/La sottoscritto/a ................................................................................................. nato il ........./........../.............. 

a ........................................................ (......) residente a ......................................................................... (......) in 

via ................................................................., n ........, codice fiscale .................................................... tel./cell. 

................................................ email ...................................................... Pec ...................................................... 

legale rappresentante di ........................................................ con sede a ................................................... (......) 

in via ................................................................., n. ......, p. iva ............................................................................  

in qualità di: 

 responsabile dell’esercizio e manutenzione (occupante, titolare del contratto di fornitura del gas 

combustibile);  

 terzo responsabile ex lettera t3), allegato A alla Legge Regione Molise 11-05-2022 n.6;  

 altro ............................................................................................................................................; 

dell’impianto ubicato nel Comune di ................................................................................................................... 

Via ....................................................................., n ........, CODICE IMPIANTO ..............................................., 

considerato che in seguito al controllo del concessionario della Regione Molise, tale impianto presenta 

anomalie da eliminare, 

CHIEDE 

una proroga di giorni ......................................., 

motivo: .................................................................................................................................................................. 

............................................................................................................................................................................... 

............................................................................................................................................................................... 

per ripristinare il normale e corretto funzionamento e/o per l’eliminazione delle anomalie evidenziate 

nell’impianto termico, di cui sopra, in riferimento al Rapporto di ispezione n ………. del ……/……/…………. 

Inoltre DICHIARA di essere informato che: 

• le dichiarazioni sostitutive sono soggette a verifica;  

• i dati forniti saranno trattati, anche con strumenti elettronici, esclusivamente nell'ambito del procedimento per il quale 

la presente richiesta viene trasmessa, nel rispetto del Regolamento UE n.679/2016, del D. lgs n.101/2018 nonché 

del D. lgs n.196/2003 in materia di protezione dei dati personali. 

 Il/La dichiarante 

__________________, lì ______________ _________________________ 

Allega fotocopia del documento di identità valido del dichiarante  

La presente comunicazione può essere trasmessa: 

• via PEC alla casella posta@pec.solaresrl.eu  

• via posta Raccomandata all’indirizzo: Ati SOLARE Srl - ESA Srl - Via Nazario Sauro, 1 86100 CAMPOBASSO (CB) 

• consegnata a mano presso gli sportelli di: 
 

CAMPOBASSO Via Nazario Sauro, 1 (c/o Regione Molise) dal lunedì al giovedi: 10,00-13,00; il lunedì, mercoledì e giovedì:16,00-17,30 

ISERNIA Piazza Andrea d’Isernia, 22 (c/o Regione Molise) il lunedì e mercoledì: 9,00 / 13,00 e 16,00 / 17,30 

TERMOLI Via Corsica, 92 il lunedì e il venerdì: 7,50 / 13,50 

TRIVENTO Piazza Fontana, 94 il martedì:10,00 / 13,00 e 14,00 / 17,30; il giovedì: 8,30/13,00 

Tel. 0874 873267 

La documentazione trasmessa esclusivamente via PEC, ai sensi dell'art. 38 del D.P.R. n. 445/2000 è conforme all'originale e lo 

sostituisce ai sensi dell'art. 43 comma 6 del D.P.R. n. 445/2000. Solo su richiesta del destinatario verrà trasmesso anche l'originale. 


	cognome e nome: 
	giorno: 
	mese: 
	anno: 
	luogo di nascita: 
	provincia di nascita: 
	comune di residenza: 
	prov: 
	indirizzo: 
	civico: 
	codice fiscale: 
	numero di telefono: 
	email: 
	pec: 
	ragione sociale: 
	comune sede: 
	prov sede: 
	indirizzo sede: 
	civico sede: 
	partita iva: 
	responsabile: Off
	terzo responsabile: Off
	altro: Off
	indicare altro titolo: 
	comune impianto: 
	indirizzo impianto: 
	civico impianto: 
	codice impianto: 
	giorni: 
	motivo: 
	numero ispezione: 
	giorno ispezione: 
	mese ispezione: 
	anno ispezione: 
	luogo: 
	data: 


