
ALLEGATO alla delibera 696/06/CONS 
         Autorità per le Garanzie nelle Comunicazioni 

Ufficio Bilancio e Contabilità 
Servizio amministrazione e personale 

Centro Direzionale isola B5 – Pal. Torre Francesco 
80143  Napoli 

SEZIONE 1:  RIFERIMENTI ANAGRAFICI 
____________________________________________________________________ 
Il sottoscritto ……………….                                    nella qualità di …………………..   
 
dell’impresa ….. … iscritta alla C.C.I.A.A. di …… al numero …… Reg. imprese n….. 
 
C.F…………………………….  P.IVA ………………………..   
 
Sede Legale …………   Prov. …..  Via  …………………… …….  N.… ..cap ……… 
 
Tel. ………………..   Fax ………………… ……. E-mail …………………………… 
 
Estremi iscrizione ROC:         . …………….…………………………                  

DICHIARA 
ai sensi e per gli effetti dell’art. 4 della  Delibera del 29 novembre 2006, n. 
696/06/CONS 
SEZIONE 2: VALORI CONTABILI E CATEGORIE DI APPARTENENZA 
______________________________________________________________________ 
Ammontare complessivo dei ricavi conseguiti: €.  …………………………. 
(riportare l’ammontare complessivo dei ricavi del valore della produzione) 
Ammontare complessivo dei ricavi conseguiti assoggettati e/o esenti: €. ……………..  
Categoria di appartenenza prevalente (per base imponibile):  Cat.    . 
(indicare la lettera e la definizione di cui all’Art.1 comma 1.) 
Calcolo del contributo dell’ 1,50 per mille :  
                                                                                                                                          A                                  B 
Cat. Attività Esercitata Cod.Istat Ricavi imponibili €.:  

 
Ricavi esclusi/esenti  
                  €.  * 

     
     
     
     
     
Resid. (Totale ricavi Voce A1)   
Resid. (Totale ricavi Voci da A2 ad A5)  

………………………
………..……………..  

TOTALE    
   
CONTRIBUTO: ------ x A / 1000   
ESTREMI DEL VERSAMENTO:                                                    (allegare fotocopia della ricevuta)

• NOTE: fornire le motivazioni dell’esclusione/esenzione 
_______________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________________________            
                                                                                                       

 Il legale rappresentante 
data                                                                                               timbro e firma                                              
 


