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CONSEGNA DEL PLICO A DOMICILIO

kY

. MANCATA CONSEGNA DEL PLIGO A DOMICILIO

"

" RITIRO iN UFFICIO DEL PLICO N[]N RECAPITA™ ™

Data

0|

Sharrare la casella appropriatfe ¥

. ks
[ Destinatario persona fisica {ancha sqdichi

L1 Destinatario persona Quniciga (1)...... % ..

[21 Curatore fallimentars [2)..mse.

[ Demicillatarlo {3)
7 Familiara convi
[ Addetto alla casa (5}
(3 A servizio del destinatarlo (6)...........
[ Portiere dello stabils (7)

te (4)

[ Delegato dal diretiore de! (8) f

di

] Delagato dal comandante del (corps 8 reparta)

’ E’Tﬂancaﬂza

(5 anaifabeta

RArma dg1 destinatario ¢ defla persona delegata
O Impossibilitato a firmare

7 ritirata i piego firmando It solo reglstro di consegna

Firma deli'addetto al recapito

Data

L0 DO [Z]fe]e]]

Sharrare la casella appropriata e completare
. PER RIFIUTO DEL DESTINATARIO
O wl plico [ di firmare il regisiro di consegna {3)
op ER IRRIPERIBILITA DEL DESTINATARIO

PER TEMPORANEA ASSENZA DEL DESTINATARIO

O Inidoneits dalls persone ahilitate
[3 affisso awiso porta Ingresse della stablle in indirizzo (11}

s ‘g‘ﬁmessu awviso cassétta corrsp. dello stabile in indirizzo (11)

LLA PE u

del plico 3 difirmare il registso di consegna (8)
3 affisso awisa porta Ingressa deflo stabils In indirizo (1)

(3 immesso avviso cassetta comisp. dello stabite tn indirizo (1)

Firma dell'addetto al

Data

! S0
N

,('_QQQ.
R‘&Y@adel inatari

-
Fima dellimplegato postale

o dlun suo d

Bollo
dell'ufficlo
dl distribuzione

{1} Dualita rivestita dal mqpresnman!n lepale,
{2) DI Socketd per Azion, In ita per Aziord, it limitata
(3) Awvocato, procuratora legale, determinata perscna, dsterminato bificlo.
(4) Padrs, rnooﬂa nipots, eot,
{5) D tzmiliars,
ol <M0/9 g,
{6) Segretario, dipendents, ecc.
{7) Via, piazza, corso, largo, 0
(8) Carcers, istitulo, ospedale,
(9) Equivale af riflute del pllco, che quindl on viens consegRato.

Luoto, 0 persona che canviva
, addetio alla casa.

(10} Vedi pracedentl note (4) {5) (8) m {8}
{11) Ladempimentio & prescritin soltanto nel cas di taniato tecapito & prima indsrizm




