
     Gestione Parcheggi 
           Tipo A/B 

 
Oggetto: Richiesta di rilascio/sostituzione del permesso per la sosta gratuita nelle aree di 
parcheggio a pagamento ricadenti nel settore ove è ubicata la propria residenza. 
 
Il/La sottoscritt …………………………………..…………, nato a ……………………………………, il 
……………………, e residente in Frascati, Via………………………..…..………………………., n…….., 
con recapito telefonico………….……………… mail ………………………………………….. 

 
Consapevole delle sanzioni penali richiamate dall’art. 76 del D.P.R. 28/12/2000 n. 445 in caso di 
dichiarazioni mendaci e della decadenza dei benefici eventualmente conseguenti al provvedimento 
emanato sulla base di dichiarazioni non veritiere, di cui all’art. 75 del D.P.R. 445/00;  

 

CHIEDE 
(barrare la casella interessata) 

 il rilascio  

 la sostituzione relativamente al veicolo targa ……………………………….. 
 

del permesso per la sosta gratuita* nelle aree a pagamento per il veicolo …………………………..…... 
targato……………………………………… 
  
A tal fine 

DICHIARA 
Ai sensi e per gli effetti dell’art. 46 del D.P.R. 445/2000, sotto la sua personale responsabilità: 
1) che i componenti del proprio nucleo abitativo (residenti nella stessa unità abitativa del 

sottoscritto) sono i seguenti: 
-…………………….………………….nato a…………………………….……………il……………………… 

-………………………….…………….nato a………………………………….………il……………………… 

-……………………………….……….nato a……………………………….…………il……………………… 

-……………………………….……….nato a……………………………….…………il……………………… 

-…………………………………….….nato a…………………………….……………il……………………… 

2) che nessun veicolo di proprietà del sottoscritto o di altro componente il proprio nucleo abitativo di 
cui      all’elenco sopra indicato è assegnatario del permesso richiesto; 

3) di essere residente nel Comune di Frascati in Via…………………………………………………; 
4) di essere titolare di patente di guida; 
5) che la propria unità immobiliare è adibita ad uso abitativo – residenziale; 

 
 

Alla presente richiesta allega: 
1) Fotocopia carta di circolazione del veicolo; 
2) Fotocopia Patente di guida 
3) Originale del permesso di cui si chiede la sostituzione; 
4) l’autocertificazione del proprietario dell’autovettura che dichiara colui il quale utilizza in via 

esclusiva l’autovettura e per la quale si richiede l’autorizzazione. 
 

Frascati, lì,…………………… 
          Firma 
          
                  ……………………………… 

 
*Il pass non è valido nelle seguenti zone: 
1) TIPO A – Piazza del Gesù, Piazza San Pietro, salvo orari di attivazione ZTL 
2) TIPO B – Zone a pagamento in ZTL 
 
 

  


