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Attestazione di consegna

compllazione a cura del mittente

Prodotto

Numero

/5138 %920/ 433

Data di spedizione (1)

Dall'ufficio di (1}

Destinatario (xp 6 REI’{ [{ ﬁ CD<[|32Ione cur‘&;?al mittente

. ARCRIHEDE |
one 100 1ooas TARAMO

Firma per esteso del ricevente Data
{Nome e Cognome) .

Firma defl'incaricato alta distribuzione

Bollo deffufficio
D Il mukipli & un unico destinatario
[ sottoscrizione rfiutata

di distribuzione
(1) = in caso dl campl non comgpilati gli stessi scno rportati sul fronte

(1) - In caso di spedizione effettuata presso i centri grandi clienti la compilaziona & a cura del mittente.




