Awviso di ricevimento

——— compilazicne a cura del mittente

|:| Raccomandata I:I Paceo

D Assicurata Euro

Numero
Data di spedizione _________ - (LI . - 154115910617 - .
Destas Eserc. potesta’ geﬁlht‘onéle_d||Pll_({N_liTE‘EE_I\;IXI‘IJéLE 157192_ B
VIAL EXXV APRILE 3/B
via —- 74100-TARANTO-— --— - - - —- -
CAP.__  __  L.. *___ e — che e - [ R

Firma per esteso del ricevente
(Nome e Cognoms)

Data Firma dell'incaricato alla distribuzione

Consegna effettuata ai sensi dellart, 21 della Defibera AGCom 385M2/CONS det 20 giugno 2013;
= bnvii multipti a un unico destinatario

» Soltoscrizione nifistata

Bollo dell'ufficio
di distribuzicne
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