Il POSTE
SAN MARINO
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TELEGRAMMA NN

(COMPILARE A STAMPATELLO)

Nome e Cognome

Ragione Sociale

Indirizzo

CAP Citta
DESTINATARIO

Telefono

Nome e Cognome

Ragione Sociale

Indirizzo

Nr.

CAP Citta
AVVISO DI RICEVIMENTO

TESTO

Stato

(barrare la casella se servizio richiesto)

Data

Firma

PARTE RISERVATA ALL'UFFICIO POSTALE

Si conferma l'accettazione del Telegramma N.

presso |'Ufficio Postale di

Data

Timbro e Firma Operatore




