SPAZIO RISERVATO AL CLIENTE

lo sottoscritto

nato il a Comune Prov.
residente in Comune Prov.
codice fiscale
domicilio fiscale
Comune Prov
DELEGO
SPAZIO RISERVATO A QM NON COMPILARE
la societa QM srl nella persona del suo collaboratore il sig.
nato il a Comune Prov.

codice fiscale:

Documento di riconoscimento:

Tipo n° Rilasciato da

al ritiro del certificato di attribuzione della partita IVA a me intestata.

Allego documento d’identita e codice fiscale

DATA

IN FEDE

FIRMA

QM srl
P. lva 07432331002 CAP. SOC.: Euro 10.000 (interamente versato ) - R.E.A.: 1032366
Sede Operativa: Via Emanuele Pessagno, 11 - 00122 Roma
tel. 199.240.460 - fax 06.99330324

info@gmstudio.it


mailto:info@qmstudio.it

