
REGIONE TOSCANA 

               PROVINCIA DI FIRENZE 

AREA DI SOSTA - TABELLA PREZZI -ANNO 20__  

(scrivere a macchina o in stampatello) 

  
MOD. TAB/AST 1/1 

 

Denominazione completa  dell'esercizio     

Gestore      

Indirizzo completo  Via    

 Località  Comune  

 CAP Telefono  Telefax 

PREZZI MASSIMI 
(in Euro) comprensivi di: uso dei servizi e dei bag ni comuni, servizio, IVA e 

imposte.  
 

PIAZZOLA 
(prezzo comprensivo di 
prima auto o moto) 

  
 
ADULTI 

 
RAGAZZI 

DA ___ A ___ 
ANNI (1) 

senza bagno riservato con bagno riservato 

Prezzo massimo giornaliero  
(in euro) 

 
 
 
                    ,00 

 
 
 
                    ,00 

 
 
 
                    ,00 

 
 
 
                    ,00 

(1) Indicare, a discrezione dell'esercente, la fascia di età nella quale si intende praticare il prezzo differenziato per i ragazzi. 

Timbro e firma del titolare o del gestore 


