
 

 

 
Comune di Santa Marinella 

Città metropolitana di Roma Capitale 

Settore III  
POLITICHE FINANZIARIE E DELLE ENTRATE 

 Bilancio e Contabilità, Entrate Comunali, Provveditorato ed economato, Società Partecipate, Servizi Informatici, Gestione 
Economica del Patrimonio 

UFFICIO TRIBUTI, Via Cicerone n. 25 00058 Santa Marinella 

 

RICHIESTA AFFISSIONI 
 
La Sottoscritta Ditta __________________________________________ con sede in ________________________  Via 

_____________________________________  n°_____ C.F e P.Iva ____________________________________ 

 

CHIEDE 

 Che sia effettuata l’affissione dei seguenti manifesti, negli appositi spazi posti nel territorio comunale: 

• N° _______  manifesti formato 70x100 per oggetto   ______________________ 

• N° _______  manifesti formato 100x140 per oggetto ______________________ 

• N° _______  poster formato 6x3 per oggetto ______________________ 

 

Periodo di affissione dal  ____/____/____  al  ____/____/____  durata  ______ giorni 
 

 Che sia effettuata l’affissione con urgenza come da art. 22 com. 9 
  ( SI )  ( NO ) 

 

 Che sia applicata la riduzione del 50% della tariffa per il titolo di cui all’art. 20 del D.Leg. 15/11/1993; n° 507 
  ( SI )  ( NO )  

 

 Che sia applicata l’esenzione della tariffa per il titolo di cui all’art.21 del   D.Leg.  del 15/11/1993; n° 507 
( SI )  ( NO ) 

 

 

Luogo e data ___________________ 

DICHIARANTE  

___________________________________  

(firma per esteso e leggibile)  

 
Ufficio Tributi – tel 0766.5385.514/503/513/534 - ricevimento pubblico: lun-merc-ven 9:15/12:15 mart-giov 
15:15/17:15  
 
Modalità di presentazione:  
• servizio postale  
• presentazione all’Ufficio Protocollo, Via Cicerone 25 Santa Marinella  
• e-mail: tributi@comune.santamarinella.rm.it   
 

 

mailto:tributi@comune.santamarinella.rm.it


 

:::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::: 

 

UFFICIO AFFISSIONI DEL COMUNE DI SANTA MARINELLA 

 

Richiesta pervenuta in data ____/____/____ registrata al n°______ del registro cronologico. 

Diritti euro _____________ comprensivi delle maggiorazioni e/o riduzioni di legge. 

 

Santa Marinella Li ____/____/______      

 

L’Addetto 

         _______________________________ 


