
         Spett. 
 
         CAMERA DI COMMERCIO 
         ITALO ROMENA 
         VIA P. CALVI, 3 
         20129 MILANO   
         CF/PIVA 06913470966 

 
 All'attenzione della Dott.ssa Olga Georgescu 
 Fax: 02/66.66.93.54; e-mail: italoromena@gmail.com 
 
 La sottoscritta ditta, si pregia trasmetterVi la seguente richiesta di servizi, illustrandoVi 
le motivazioni: 
_____________________________________________________________________ 
 
_____________________________________________________________________ 
Ragione sociale del richiedente: 
Indirizzo: Via      n.  CAP    Città: 
Tel:    telefax:   e-mail: 
sito web: 
Responsabile richiesta: 
Descrizione richiesta: visura camerale della società: 
(indicare il nominativo della società romena e la sede legale, nonché le informazioni 
che devono essere indicate nella visura camerale).  
Si richiede la visura camerale aggiornata (incluso il riassunto della situazione 
finanziaria relativa all’ultimo esercizio fiscale) in traduzione in lingua italiana della 
società: 
 
_______________________________________SRL/SA 
 
con sede in: ____________________________ 
Provincia: ______________________(Romania) 
CF RO __________________________ 
Iscrizione Registro del Commercio della Provincia ____________: J____/_____/_____ 
_____________________________________________________________________
_____________________________________________________________________
_____________________________________________________________________
_____________________________________________________________________ 
Si autorizza la conservazione e l'utilizzo dei dati forniti esclusivamente per le finalità e 
gli scopi propri della Camera di Commercio, ai sensi e per gli effetti delle norme di cui al  
nuovo Regolamento Europeo sulla Protezione dei Dati (GDPR). Responsabile del 
trattamento dei dati Dr.ssa Olga Georgescu. 
 
Il richiedente si obbliga a versare l’importo del servizio (250 € per la visura camerale in 
lingua originale e traduzione in italiano, asseverata dal ns. Ufficio) al momento della 
sottoscrizione del presente modulo, a mezzo bonifico bancario da effettuarsi su c/c 
Codice IBAN: IT41V0521601631000000002549 intestato alla Camera di Commercio 
Italo Romena presso l'Agenzia n. 1 di Milano del Credito Valtellinese.  
Al momento di ricezione del pagamento verrà rilasciata regolare ricevuta. 
data...........        Firma per accettazione 


