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STACCARE E APPLICARE SU AR. CAD

ATTA
Avviso di ricevimento da restituire a:
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M CONSEGNA DEL PLICO A DOMICILIO

MANCATA CONSEGNA DEL PLICO A DOMICILIO

RITIRO IN UFFICIO DEL PLICO NON HECAPITATO’

18

Sl;;arrare la casella appropriata e completare:

Data m@@m

[C] Destinatario persona fisica (anche se dichiarata fallita)

[] Destinatario persona giuridica (1)

[ Curatore fallimentare (2)

[J Domiciliatario (3)

Data

LIE-E L] [2][0][0]0 ]

Sharrare la casella appropriata e completare
PER RIFIUTO DEL DESTINATARIO
[ del plico. *

[T] difirmare il registro di consegna (9)

RIBILITA DEL DESTINATAR

E.fgmmate convivente (4)(})% [/V {/eb‘/"f

[ Addetto alla casa (5)

[C] Al servizio del destinatario (6)

[ Portiere dello stabile (7)

[] Delegato dal direttore del (8).

di

[TJ Delegato dal comandante del (corpo e reparto)

/%&&Cﬁ

l Firma del destinatario o d persuna delegala
(] analfabeta i

[ ritirato il meﬁwﬁﬁtrﬁlwlhm

ossibilitato a firmare

Firma dell'addetto al recapito. ey

_|PER TEMPORANEA ASSENZA DEL DESTINATARIO

[[J mancanza [] inidoneita delle persone abilitate
[ affisso awiso porta ingresso dello stabile in indirizzo (11)

[[] immesso awviso cassetta corrisp. dello stabile in ingjsh

Sig.
In qualita di (10)

[J del plico [ di firmare il registro di e.on’seg;ai 9 <«
[ affisso avviso porta ingresso dello stabile in mdmzw 1)

[ immesso awiso cassetta corrisp. dello stabile in |M1L,
PIEGO DEPOSITATO PRESSO L'UFFICI

Spedita comunicazione di avenuto deposito con racc.

N. L e T

Firma dell'addetto al recapito.

Data

LI S R

Firma del o o di un suo

Firma dellimpiegato postale

teldgi€i010-0
floglog -

A6)) )a{ama rivestita dal rappresentante legale.

(2 i Societa per Azioni, in per Azioni, a F ilita limitata.
) Avvocato, procuratore legale, determinata persona, determinato ufficio.

(4) Padre, mnulm nipote, ecc.

(5) D familiare, cuoco, o persona che conviy
col desti «more uxorios, , addetto alla casa.
(6) Segretario, dipendente, ecc

(7) Via, piazza, corso, largo,
(8) Carcere, istituto, ospedale,
(9) Equivale al rifiuto del plico, che quindi non viene consegnato.
(10) Vedi precedenti note (4) (5) (6) (7) (8).

(11) L'adempimento & prescritto soltanto nel caso di tentato recapito al primo 'lndirizzn..




