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Modulo richiesta agevolazioni per utenti con disabilità,  

ai sensi della Delibera  AGCom 290/21/CONS 

 

Dati personali 

Io sottoscritto 

(Nome)____________________________(Cognome)_____________________________ 

Codice Fiscale____________________________________________________________ 

Luogo e data di nascita_____________________________________________________ 

Residenza_______________________________________________________________ 

E-mail____________________________________ 

In quanto:  

o utente non vedente/non udente  

o utente convivente con un non vedente/non udente 

o utente invalido con gravi limitazioni della capacità di deambulazione (da compilare 

entro e non oltre il periodo compreso tra il 1° gennaio 2022 e il 1° aprile 2022) 

o utente convivente con un invalido con gravi limitazioni della capacità di 

deambulazione (da compilare entro e non oltre il periodo compreso tra il 1° gennaio 

2022 e il 1° aprile 2022) 

CHIEDO 

con riferimento al servizio WIRTEK____________________ richiesto/attivato in 

data______________ l’agevolazione prevista ai sensi della Delibera AGCom 

290/21/CONS, ossia:  

 

 una riduzione del 50% del canone mensile del servizio prescelto 

 

Documenti da allegare ai fini dell’agevolazione:  

-certificato medico rilasciato dalla competente autorità sanitaria pubblica, comprovante la 

sordità, la cecità totale o parziale;  

-verbale di handicap per gli utenti invalidi con gravi limitazioni della capacità di 

deambulazione, soggetti destinatari di benefici fiscali di cui all’articolo 30, comma 7, della 

legge n. 388/2000 
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-certificato relativo alla composizione del nucleo familiare (solo in caso di utente 

convivente con disabile o con soggetto non udente, non vedente) 

-copia di un documento di identità in corso di validità (in caso di delega ad altro soggetto 

della gestione del contratto dovrà essere allegato sia il documento del delegato che del 

delegante). 

 

Il sottoscritto/a dichiara di: 

-essere a conoscenza che tali condizioni economiche agevolate sono fruibili per un solo 

contratto di fornitura per i servizi offerti da WIRTEK 

-di essere a conoscenza che l’agevolazione non è riconosciuta qualora il richiedente sia 

già beneficiario di altre misure governative, le quali abbiano come oggetto un analogo 

sconto sulle offerte di servizi a banda ultra-larga 

-impegnarsi a comunicare tempestivamente a Newtec s.r.l. il venir meno di uno dei 

requisiti di cui alla Delibera 290/21/CONS 

 

Autorizzo Newtec s.r.l. al trattamento dei dati particolari ai sensi del Regolamento UE 2016/679, ai fini della 

verifica, da parte di Newtec s.r.l. medesima, del rispetto dei requisiti previsti dalla Delibera AGCom 

290/21/CONS.  

 

Data_______________  

Firma Cliente_______________________  

 

Per qualsiasi ulteriore informazione contattare gli uffici Newtec s.r.l. al numero 

0737/787725. Tutta la documentazione dovrà pervenire alla Newtec s.r.l. direttamente 

recandosi negli uffici della stessa in via A.Merloni 15 a Matelica MC, oppure inviandola con 

Raccomandata A/R all’indirizzo della stessa. 
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