Il/la sottoscritto/a ________________________________nella qualità di Titolare / Rappresentante

legale della ______________________________________________________________________

con sede a _____________________ in via ____________________________________________

D I C H I A R A

di ricevere da ___________________________________ , la

seguente documentazione:

1) ______________________________________________________________________________

2) ______________________________________________________________________________

3) ______________________________________________________________________________

4) ______________________________________________________________________________

5) ______________________________________________________________________________

La consegna è avvenuta il ________________

F I R M A

 _____________________________ 
