
MODULO DI RICHIESTA PER STALLO DI SOSTA RISERVATO AI VEICOLI AL SERVIZIO 
DI PERSONE INVALIDE MUNITE DELL’APPOSITO CONTRASSEGNO 

 
        Al Comune di Venezia 
        Direzione Mobilità e Trasporti 

    Settore Mobilità  
    Viale Ancona, 63 

        30172 Mestre (Ve) 
 
Il/la sottoscritto/a_____________________________________________________________________ 

C.F. ���������������� 

nato/a a __________________________________ il _________________ residente in 
__________________________________via_________________________________________ 
tel./cell. _____________________________,  
sede di lavoro  (solo in caso di richiesta di area di sosta presso il luogo di lavoro) ____________ 

_____________________________________________________________________________ 

ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. n° 445 del 28 dicembre 2000, 

DICHIARA 

�  di essere in possesso del contrassegno “parcheggio invalidi” concessione n. ____________ 

  del _______________ rilasciata da ____________________________________________; 

�  di non possedere o avere in locazione, né di avere disponibilità ad alcun titolo, di un box o 

 posto macchina nel proprio condominio, né in zone limitrofe; 

�  di possedere o avere locazione o di disporre di un box o posto macchina nel proprio 

condominio, ma di non potervi accedere per l’esistenza di barriere architettoniche; 

�  di essere in possesso di patente di guida e/o di disporre di un autoveicolo; 

�  di non essere in possesso di patente di guida e/o di disporre di un autoveicolo; 

�  di non disporre di un autoveicolo, ma di essere tuttavia impossibilitato a raggiungere 

autonomamente la propria abitazione e/o il posto di lavoro; 

CHIEDE 

pertanto che nei pressi della propria abitazione /sede di lavoro, gli/le sia riservata un’area per la 

sosta di veicoli al suo servizio. 

A tal fine si allega la seguente documentazione: 

� fotocopia documento d’identità valido; 

� fotocopia contrassegno “parcheggio invalidi” (in busta chiusa) ; 

� eventuale documentazione utile a descrivere i luoghi dove viene richiesto lo stallo di 

sosta (fotografie, schizzi planimetrici,…) ; 

� eventuali ulteriori annotazioni da riportare in foglio allegato. 

 

Il/La sottoscritto/a consapevole delle responsabilità e delle sanzioni civili e penali stabilite 

dall’art.76 del D.P.R. 28/12/2000 n. 445 per le attestazioni o dichiarazioni mendaci, dichiara sotto 

la propria personale responsabilità che le notizie contenute nel presente modulo sono vere. 

 

Qualora cessassero per qualsiasi motivo di sussistere le condizioni per le quali è stata concessa 

l’area di sosta riservata, è fatto obbligo al richiedente, o chi per esso, di darne tempestiva 

comunicazione scritta – da consegnare indifferentemente ad uno dei seguenti Uffici Comunali: 

Ufficio Protocollo, Direzione Mobilità, Ufficio Z.T.L.– al fine di non incorrere nelle sanzioni di legge 

previste. 

 

Conferisce il consenso al trattamento dei propri dati personali e/o sensibili ai sensi del D.lgs. 

196/03 e prende atto delle informazioni di cui all’art. 13 del D. Lgs. 196/03. 

 

Mestre, lì        

         ___________________________________ 
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