Il presente modulo puo essere utilizzato esclusivamente per la comunicazione dei rapporti considerati dormienti ai

DATI TITOLARE RAPPORTO DORMIENTE

sensidel D.P.R. n. 116/07 e non deve essere utilizzato per la comunicazione delle Polizze assicurative egli Assegni circolari prescritti.

DATI RELATIVI AL RAPPORTO CONTRATTUALE

Persona Fisica Persona Giuridica
Data di A A A q P q
Intestazione Nome Nascita Luogo di Nascita Provincia Raglong SO(.:IaIe / COdlce. ol Intermediario Agenzia n° Identificativo Rapporto Tipologia di rapporto Descrlz!one Strymeml
Cognome Denominazione Partita IVA Finanziari
(GG/MM/AAA|

Intestatario unico CARLA BERARDINELLI 19/07/1964|SAVONA SV CASSA DI RISPARMIO DI SAVONA S.P.A. 146|000001238/032/0044 Deposito di Somme di Denaro
Intestatario unico MARIA ALBERTI 12/11/1934|CASALETTO SPARTANO SA CASSA DI RISPARMIO DI SAVONA S.P.A. 142)000001703/032/0044 Deposito di Somme di Denaro
Intestatario unico CHRISTIAN MARTIN _ |BOSSHARD 22/11/1952 CASSA DI RISPARMIO DI SAVONA S.P.A. 142|000001752/032/0044 Deposito di Somme di Denaro
Intestatario unico GIOBATTA CAVALLI 06/10/1943 [SAVONA SV CASSA DI RISPARMIO DI SAVONA S.P.A. 113/000005888/032/0044 Deposito di Somme di Denaro
Intestatario unico ANGELA PIAZZA 25/03/1968 | ALBENGA SV CASSA DI RISPARMIO DI SAVONA S.P.A. 111)000010581/033/0044 Deposito di Somme di Denaro
Intestatario unico ANNA REBAGLIATI 07/04/1926|SAVONA NY CASSA DI RISPARMIO DI SAVONA S.P.A. 120)000101638/032/0044 Deposito di Somme di Denaro




