Vi preghiamo di compilare il MODULO e di spedirlo via fax : Li. Fe. Consulting - fax:02-76025628

Denominazione/Nome:
Tel./fax:  

Indirizzo:
E-mail: 

MODULO DI RICHIESTA VISURE-CERTIFICATI







Provincia

CCIAA

Denominazione

Dati anagrafici

Codice

Fiscale

REA


















Visure camerali Imprese

























Visura ordinaria

























Visura storica

























Visura di protocollo






































Visure camerali Soci

























Scheda società

























Scheda socio attuale

























Scheda socio storica

























Scheda persona






































Certificati camerali di vigenza

























Certificato di iscrizione

























Certificato di iscrizione abbreviato

























Certificato storico

























Certificato Albo Artigiani



































LEGGE 675/96: I dati personali saranno trattati anche in modo automatizzato per le finalità di espletamento dei servizi richiesti. Il conferimento dei dati è facoltativo: in difetto non saranno conseguite le finalità cui il conferimento è diretto. Titolare del trattamento è LI.FE. CONSULTING S.a.s di Dotti Ferruccio & C., Via Pietro Mascagni 22 - 20122 Milano - Italia. I dati raccolti potranno essere comunicati ad altri professionisti che collaborano con la società per le medesime finalità della raccolta. In qualsiasi momento potranno essere esercitati i diritti di cui all’art. 13 della Legge 675/96 (accesso, correzione, cancellazione, opposizione al trattamento ecc.) scrivendo a LI.FE. CONSULTING S.a.s. , Responsabile Privacy e Sicurezza, Via Pietro Mascagni 22 - 20122 Milano - Italia.

L’interessato ai sensi dell’art. 10 della Legge 675/96 presta il consenso al trattamento e comunicazione dei dati personali per le finalità ed ai soggetti indicati.    FIRMA …………………………………………….

