
 
 

 

 
 
 

Tel 0828994089 – Fax 0828994008 CF 82002370656 – P. IVA 01072160656 – CAP 84020 

COMUNE DI PALOMONTE 
PROVINCIA DI SALERNO 

MODELLO AUTOLETTURA DEL CONTATORE DELL’ACQUA 
DA TRASMETTERE ENTRO IL 31.01.2025 ALL’INDIRIZZO E-MAIL: 

areaamministrativa@comunepalomonte.sa.it 
 

NOMINATIVO UTENTE 
Cognome nome/ditta 

 

CODICE FISCALE / P.IVA  

CONTATORE N°  

UTENZA N°   

UBICAZIONE UTENZA 
(indicare via, nr. Civico, Frazione…) 

 

 
USO CONTATORE 

o DOMESTICO 
o COMMERCIALE (uffici, negozi, ecc.) 
o ALTRO   

 
 
 
 
 
 
 
 
   
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  

 
 
 

                                                                                                            FIRMA 
 

                   ___________________________________ 


