
STUDIO AMMINISTRAZIONE STABILI 
 

VIA PROVINCIALE 35/D 
20060 PESSANO CON BORNAGO (Milano) 

CASELLA POSTALE N. 57 
  

TEL. 02/95546032 (Dal Lunedì al Venerdì dalle ore 15:00 alle ore 18:00) 
FAX 02/95743907 - WEB: www.studioarchgatto.com 

 
 
CONDOMINIO: ________________________________________________________________ 
 
 
SIG./SIG.RA_____________________________________________________________________ 
 
VIA   _____________________________            CITTA’_________________________________ 
 
TEL. – FAX. – E MAIL:____________________________________________________________ 
 
 
 
OGGETTO: RICHIESTA VIDEOISPEZIONE 
 
Il sottoscritto Sig./Sig.ra__________________________________________________________ 
 

RICHIEDE 
 
L’uscita di un tecnico per eseguire una videoispezione a causa dei seguenti 

motivi: ________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________ 

 
 
Il sottoscritto autorizza lo Studio Arch. Gatto ad addebitare l’importo di tale 
prestazione sulla propria posizione contabile. 
 
 
 
Data _________________________ 
                        
 
 
 
 
                                                                         firma __________________________________ 
 
 
     
 


