
 
MOD. Vigilanza 

 

AL COMANDO DEI VIGILI DEL FUOCO DI ASCOLI PICENO 
 

 

 

 

 

Il sottoscritto   
 cognome nome 

domiciliato in     
 via – piazza n. civico comune telefono 

nella sua qualità di   
 qualifica  rivestita  (titolare, legale rappresentante, amministratore, etc.) 

della ditta  
 ragione  sociale ditta, impresa, ente, società 

con sede in     
 via – piazza n. civico                                     Comune                                                                telefono 

Partita IVA o C.F.     
    

 
C H I E D E 

 
a codesto Comando dei VV.F. di Ascoli Piceno, ai sensi del D.Lgs n.139 dell’8 marzo 2006 e del D.M. n.261 del 22 
febbraio 1996, che venga disposto il 

 
SERVIZIO DI VIGILANZA ANTINCENDIO 

 
in occasione della manifestazione |________________________________________________________| , che avrà luogo 

in data  |_______|_______|_______| ,    apertura delle porte al pubblico prevista per le ore  |_____________|    e fine dello  
 
spettacolo previsto per le ore  |_____________| ,   nel locale sito in 
 
   

 denominazione del locale  comune telefono 
 
in loco, delegato dal sottoscritto, sarà presente il Sig. ____________________________________ (Tel. ______________ ) 
quale Referente del Servizio di Prevenzione e Protezione Aziendale (RSPPA) per l’attestazione della regolarità del servizio 
di vigilanza effettuato, della notifica di difformità riscontrate e dell’eventuale richiesta di prolungamento del servizio. 
 
 
Allega alla presente: 
 Copia del versamento effettuato tramite PagoPA all’indirizzo “ https://pagopa.vigilfuoco.it “ con causale “Servizi di 

Vigilanza antincendio” (indicare gli estremi della manifestazione in oggetto) dell’importo di €_______________, cal-
colato sulla base delle tariffe vigenti (D.M. 11 ottobre 2024) e della presunta durata del servizio, incrementata dei tem-
pi relativi alle verifiche di sicurezza preventive e successive del locale. 

 Crono-programma della manifestazione. 
 

 
Il sottoscritto dichiara che, qualora il servizio si prolunghi oltre l’orario previsto, come sopraindicato, provvederà ad 
effettuare la relativa integrazione del versamento.  
 
 
 
 

   
Data  Firma e Timbro del richiedente 

 

 
marca da bollo 

€   16,00 
 

o dichiarazione di esenzione 
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https://pagopa.vigilfuoco.it/

