
RISCHIO AMMANCO DI CASSA 

FAC SIMILE DI 
 DICHIARAZIONE ANNUALE DELL’ISTITUTO BANCARIO 

(da redigere su carta intestata dell’Azienda di Credito) 

Il sottoscritto Istituto Bancario ………………………………………... 

di tutti i cassieri alle nostre dipendenze,  polizze, fondi o altri strumenti che 
permettano il recupero degli ammanchi di cassa rilevati a carico degli stessi. 

In fede, 

………………………….… ……………………..………………………………. 
 (data e luogo) timbro dell’Istituto Bancario 

firma del Direttore Generale 

Allegato 3 bis  

Dichiara che per l’anno 2019 non ha istituito o contratto a proprio favore e/o a favore 


