N. s4a187 Awviso di ricevimento

del repertorio ::;u !;': :;:ﬂmm /
& 775253336467
dallufficiodi  CMP Fiumicino i 17/09/2009 \\\

diretto a AXO DOMENICO

VIA DUCA DEGLI ABRUZZI 93 74100 TARANTO TA

AVVERTENZE: L ufficio di distribuzione o di destino deve restituire in raccomandazione il presente
awiso, che sara compreso nel dispaccio speciale e descritto sui fogli Mod. 1-A con la sigla “AR” per

indicare la causale della descrizione.
RRB-4618/PL33

Posteitaliane

Bollo
dell'ufficio
di distribuzione

o T

77530333646- 3

Avviso di ricevimento da restituire a:

AMAT SPA TARANTO

C/O CENTRO SERVIZI S.I.N.
CPO - REGGIO CALABRIA
89121 REGGIO CALABRIA RC

ATTA

Tariffa Pagata



n CONSEGNA DEL PLICO A DOMICILIO

MANCATA CONSEGNA DEL PLICO A DOMIC!LIO

RITIRO IN UFFICIO DEL PLICO NON RECAPITATO ™

Data

DD[I]@@@D

Sharrare la casella appropnata e ;

[ Destinatario persona giuridica (1)..J..¢%
[ Curatore fallimentare (2)..............f.-{ P / ...............................

WA

Sbarrare la casella appropriata e completare
PER RIFIUTO DEL DESTINATARI
[ del plico [ difirmare il registro di consegna (9)

CJ PER IRRIPERIBILITA DEL DESTINATARIO

Data @@@@

£ /

Firma del destinatario o della persona delegata

[ analfabeta [] impossibilitato a firmare

[ ritirato il piego firmando il solo registro di consegna

Firma dell'addetto al recapito

[ Domiciliatario (3) [ 2. 7
(] Familiare nte (4) h II
[] Addetto alla casa (5) ~ | ancanza [ inidoneita delle persone abilitate
s 1
(] Al servizio del destinatario (6. \!J [] affisso awiso porta ingresso dello stabile in indirizzo (11)
- immesso avviso cassetta corrisp. dello stabile in indirizzo (11)
(] Portiere dello stabile (7) “E:*J 2 H
[] Delegato dal direttore del 8) PER RIFIUTO DELLA PERSONA ABILITATA
(W _
A 3i Sig.
[] Delegato dal comanda ‘.ﬂ@ré ¢ reparto) In qualita di (10)
i
.{3}.‘ ! [] del plico [J di firmare il registro di consegna (9)

[ affisso awiso portaingresso dello stabile in indirizzo (11)

[J immesso awviso cassetta corrisp. dello stabile in indirizzo (11)

Spedita comunicazione di avvenuto posF con racc.

Data

DD[I]@@@D

()

un suo

Firma del

Bollo
dell'ufficio
di distribuzione

.
i

(7) Via, piazza, corso, largo, n°....
l,g Carcere, istitgto, ospedale, casaﬂmposo stabilimento, ecc.
)

(1) Qualita rivestita dal rappresentante legale.

(2) Di Societa per Azioni, in Accomandita per Azioni, a Responsabilita limitata.

(3) Awvocato, legale, persona, determinato ufficio.

(4) Padre, moglie, nipote, ecc.

(5) D familiare, cuoco, o persona che conviva
col destinatario «more uxorio», convivente, addetto alla casa.

(6) Segretario, dipendente, ecc.

Equivale al rifiuto delfflico, che quindi non viene consegnato.
precaggnti 4) (5) (6) (7) (8).
e e nel caso di tentato recapito al primo indirizo.




