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DAssicurala Euro ___,_ .- Numero
. Data di spedizione Dall'ufficic postale di
Destinatario — 1540297 114561 08/10/2016
via PASTANO LUCA
VIA ARCHIMEDE, 1
CAP 74022 FRAGAGNANO (TA)
Firma per estesg del ricevente Data Firma delPincaricato alla distribuzione Bollo dell'ufficio
(Nome e Cognome) di distribuzicne

Consegna effettuata ai sensi dell'art. 20 D.M. 01.10.08:
[T Invii mutipli & un unico destinatario
[ sottoscrizione rifiutata
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Azienda per la Mobilité nell’Area di Taranto
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Societd per Azioni con Socio unjco soggetta a direzione e coordinamentapfgante del Comun an '
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Codice Fiscale, Partita Iva e N° iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
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