
 

 

 

 

 

DOMANDA PER VISTO DI CONFORMITA’ 
(SU CARTA INTESTATA DELL’IMPRESA RICHIEDENTE;  

la domanda va inviata via pec con allegati i preventivi/offerte,  

in un unico file firmato digitalmente) 

 

ALLA CAMERA DI COMMERCIO DI ALESSANDRIA-ASTI 

pec per invio: analisieconomica@pec.aa.camcom.it  

 

Oggetto: Richiesta visto di conformità prezzi su listino depositato. 

Il sottoscritto ___________________________________________________ titolare/legale rappresentante 
dell’impresa ____________________________________________________________________________ 
con sede (indirizzo completo) _______________________________________________________________ 
codice fiscale/p. iva _______________________________________________________________________ 

 
CHIEDE 

il rilascio di n. ________ visto/i di conformità prezzi di preventivi/offerte sulla base del proprio listino prezzi 
(nome del listino) ___________________________________________ depositato in data _______________ 
con validità dal ___________________________ al __________________________ 
Dichiara che gli articoli ed i relativi prezzi contenuti nei preventivi/offerte allegati corrispondono a quelli 
risultanti dal suddetto listino depositato presso codesta Camera. 

 

Data, ___________________ 

Firma del legale rappresentante 

                                                                                                                                    ____________________ 

 

Allegati: 

⃝ n. ____ preventivi/offerte, numerati, timbrati e firmati (portare gli originali al momento del ritiro per 
l’apposizione del visto) 

⃝ copia del documento di identità del titolare/legale rappresentante dell’impresa (non necessaria se la 
domanda è firmata digitalmente) 

 

Pagamento (barrare quello scelto):  

 in contanti al momento del ritiro (3 euro a visto) 
 con Pago PA  
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