
Spett.le 
BANCA D'ITALIA 
Filiale di  ________________________ 

Oggetto: Chiusura del conto HAM per cambio BIC. 

Il/la _______________________________________________________________________ 
(di seguito il richiedente), 
con sede legale in ___________________________________________________________ 

 (indirizzo) 

Il sistema di regolamento lordo TARGET2 - Banca d'Italia e il conto HAM - Guida per gli aderenti - Allegato 15

(città)  (stato) 

codice   ABI _______,   legalmente   rappresentat           da  
_________________________________________________________________________, 
titolare del conto HAM identificato dal codice BIC _____________, chiede di chiudere il 
predetto conto HAM e contestualmente aprire un nuovo conto HAM.

Il richiedente acconsente che le giacenze, presenti sul vecchio conto HAM identificato dal 
codice BIC ______________ nell'ultimo giorno di apertura __________________ siano 
accreditate sul conto della Banca d’Italia identificato dal codice BIC n. BITAITRRXXX e 
trasferite nella medesima giornata operativa su un conto locale, appositamente aperto, 
intestato al richiedente medesimo. All’inizio della giornata operativa successiva, la Banca 
d’Italia trasferirà le disponibilità presenti sul predetto conto locale al nuovo conto HAM  
(identificato dal codice BIC _______________ intestato al richiedente).  Tali disponibilità 
saranno computate ai fini dell’assolvimento dell’obbligo di riserva anche nel lasso temporale 
nel corso del quale transitano sul conto della Banca d'Italia.  

Il richiedente dichiara di aver trasmesso gli appositi moduli di raccolta dei dati statici con i 
quali viene comunicato il recesso (Formulari TARGET2-Banca d’Italia). 

______
 
___________, ______

 
_____ 

(luogo)        (data)

   _______________________________ 
       (firma del legale rappresentante) 
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