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MODULO RACCOLTA DATI BANCARI

Per garantire la corretta operativita dei flussi economici derivanti dallAccordo, é richiesto che ’Agenzia

fornisca i seguenti dati:

TITOLARE DEL CONTO CORRENTE
Nome e Cognome / Ragione Sociale
Indirizzo

E-mail per l'invio dell’estratto conto
Codice Fiscale / P.IVA

Banca
IBAN

Codice BIC / SWIFT

Firma

AWP P&CS.A. Autorizzata all’esercizio

Sede Legale delle assicurazioni dall’Autorité
7 rue Dora Maar, de contréle prudentiel et de
93400 Saint-Ouen résolution (ACPR)

France il 1 febbraio 2010

Capitale Sociale Registro delle Imprese
€18.510.562,50 e delle Societa Francesi

n. 519490080

P&C_MODULO RACCOLTA DATI BANCARI_20241007

Sede Secondaria e Rappresentanza
Generale per I'ltalia

Viale Brenta, 32 - 20139 Milano (ltalia)
Tel: 02.23695.1

www.allianz-partners.it
Codice Fiscale, Partita IVA e

iscrizione al Registro delle Imprese
di Milano n. 07235560963 - Rea 1945496

Abilitata all’esercizio
dell'attivita Assicurativa

in ltalia in regime

di stabilimento, iscritta

in data 3 novembre 2010
al n. 1.00090, all'appendice

dell'albo Imprese Assicurative,
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