
 

*Un recapito elettronico può essere utilizzato per un solo conto corrente. Tuttavia, è possibile utilizzare più recapiti elettronici per  
conto corrente. 
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Regolamentazione delle firme per il conto corrente  
no.       
 

 
1 Titolare del conto corrente 

Nome/Ditta        

Indirizzo       

CAP/Luogo       

Paese       

Telefono       

 

Recapito elettronico* (e-mail)  

 

2 Dati relativi alla(e) persona(e) con diritto di disporre 

Le persone elencate di seguito sono autorizzate a disporre sul conto no.       presso l’Istituto Fe-
derale della Proprietà Intellettuale intestato al titolare summenzionato (segnatamente per la trasmis-
sione di ordini di addebito, la comunicazione di contestazioni e la chiusura del conto): 
 

 

 

Cognome/Nome        

Indirizzo       

CAP/Luogo       

Paese       

 

Firma della persona con diritto di disporre      

 

 Firma collettiva  
 Firma individuale 

 

 

Cognome/Nome        

Indirizzo       

CAP/Luogo       

Paese       

 

    Firma della persona con diritto di disporre      

 

 Firma collettiva  
 Firma individuale 
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         Girare prego   

 

Cognome/Nome        

Indirizzo       

CAP/Luogo       

Paese       

 

    Firma della persona con diritto di disporre       

 

 ................................................................................................................... Firma collettiva  

 ................................................................................................................ Firma individuale 

 
 

 

Cognome/Nome        

Indirizzo       

CAP/Luogo       

Paese       

 

    Firma della persona con diritto di disporre      

 

 Firma collettiva  
 Firma individuale 

 

 
 

Dichiariamo di avere preso atto delle condizioni generali per il regolamento delle operazioni di pa-
gamento tra il titolare e l’Istituto Federale della Proprietà Intellettuale e di accettarne tutte le disposi-
zioni, in particolare la clausola relativa al foro giudiziario. 
 
 

3 Firma(e) 
 
Persona di contatto       
 
Luogo/Data       
 
Firma(e)       


