
Spett.le 
Consorzio Elettrico Industriale di Stenico s.c. 
Via Marconi, 6 
38077 - Comano Terme (TN) 

 

Oggetto: eccezione di prescrizione 

 

Il/la sottoscritto/a _______________________________________________________ 
nato/a a __________________________________________  il ____ / ____ / _______ 
residente in ______________________________________________ n. ___________ 
nel Comune di __________________________________________________________ 
codice fiscale ___________________________________________________________ 
in qualità di: 

   titolare della/e fornitura/e n. ___________________________________________ 

   legale rappresentante della ditta ________________________________________ 
 partita IVA __________________ titolare della/e fornitura/e n. _______________ 

DICHIARA 

di voler esercitare: 

a) la facoltà di eccepire la prescrizione, prevista all’articolo 1 comma 4 della Legge di 
Bilancio 2018, del credito relativo a importi che il Venditore avrebbe dovuto 
fatturare più di due anni prima; 

b) il diritto a non versare gli importi fatturati, nei casi di rettifiche di dati di misura 
relative a periodi superiori a due anni, salvo che tali rettifiche siano imputabili a 
fatto del cliente finale medesimo; 

relativamente alle seguenti fatture: 

1 – fattura n. ____________ emessa il ____ / ____ / ______ per euro _____________; 
2 – fattura n. ____________ emessa il ____ / ____ / ______ per euro _____________; 
3 – fattura n. ____________ emessa il ____ / ____ / ______ per euro _____________. 
 
Per eventuali comunicazioni in merito all’eccezione di prescrizione potrà essere 
contattato telefonicamente al n. ________________________ o via email all’indirizzo 
di posta elettronica  ______________________________________________________ 
 
Si allega copia del documento di identità del dichiarante. 

 

Data _______________     Firma 

  __________________________________________ 

Il presente modulo, debitamente compilato e sottoscritto, deve essere consegnato all’Ufficio Clienti 
del Consorzio oppure trasmesso per posta alla Sede di Ponte Arche, via fax al numero 0465-701771 o 
via email all’indirizzo info@ceis-stenico.it . 

mailto:info@ceis-stenico.it

