
 

RISCHIO AMMANCO DI CASSA 

FAC SIMILE DI 
DICHIARAZIONE DELL’ISTITUTO BANCARIO 

(da redigere su carta intestata dell’Azienda di Cre dito) 

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

Dichiara di U aver U non aver* istituito o contratto a proprio favore e/o a favore del 
cassiere polizze, fondi o altri strumenti che permettano il recupero dell’ammanco di 
cassa rilevato il  .......................................  a carico del cassiere Sig./sig.ra 

In caso affermativo, si precisa che l’ammanco è stato recuperato per 
€...  ..................................................... in base al seguente strumento: 

In fede, 

(data e luogo) timbro e firma dell’Istituto Bancario 
(indicare estremi del Direttore di Agenzia) 

 

* Barrare la casella interessata 
 

Allegato 3  


