
PIANO PULLMAN
Dichiarazione sostitutiva atto di notorietà

(art. 47 del D.P.R del 28 dicembre 2000, n. 445)

Permessi in Abbonamento 2018  A B 
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DICHIARA
di essere titolare della licenza n. ________________

di essere in possesso del bus targato ______________________

abbinato alla suddetta licenza da noleggio da rimessa con conducente, in corso di validità così come conformemente indicato sulla carta

di circolazione;
di non aver acquistato il mezzo con sovvenzioni pubbliche di cui non possa beneficiare la totalità delle imprese nazionali; 
di conoscere integralmente il contenuto del Regolamento per la circolazione degli Autobus nella ZTL1 Bus e ZTL2 Bus, di cui alla delibera 
di Assemblea Capitolina n. 66/2014 e ss.mm.ii. e di accettare tutte le condizioni ivi previste. 

Il/La sottoscritto/a si impegna altresì a comunicare immediatamente a Roma Servizi per la Mobilità S.r.l. ogni variazione del contenuto di 

quanto dichiarato.

Si allegano i seguenti documenti:
1 copia della carta di circolazione o foglio provvisorio di circolazione con dichiarazione sostitutiva flotta bus;

2  copia della licenza da noleggio con conducente

3  copia del documento identificativo in corso di validità del Legale Rappresentante della società

4  autocertificazione su carta intestata con nome, cognome e C.F. di ogni dipendente con mansione di autista, con indicazioni numero di 

matricola INPS e INAIL dell'azienda 

5 contratto di comodato d'uso dell'OBU, dichiarazione corretta installazione, foto del retro dell'OBU come da casistiche indicate sul  

retro del presente modulo

RICHIEDE
il rilascio del contrassegno di tipo_______

valido per l'accesso, la circolazione e la sosta per l'anno 2018 nella ZTL2 bus in caso di  permesso A e ZTL1 Bus in caso di permesso B 

per il mezzo targato_________________________ di proprietà della società/ditta richiedente.

Consapevole delle sanzioni penali, ai sensi dell'art. 76 del D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445, in caso di dichiarazioni mendaci, di formazione o 
uso di atti falsi

rilasciata dal Comune di_________________________________________ Provincia di ___________________________________________________

IN QUALITA' DI* __________________________________________________________________________________________________________________ 

DEL/LLA*  ________________________________________________________________________________________________________________________ 

SEDE IN __________________________________________________________________________________________________________________________ 

C.A.P. ________________ TELEFONO ________________________________                      FAX/CELL.  __________________________________________ 

E-MAIL __________________________________________________________ PEC ____________________________________________________________ 

CODICE FISCALE __________________________________________________ PARTITA IVA ___________________________________________________ 

REN N. __________________

(*) Legale rappresentante / (**) Società, Ditta individuale, ecc.

IL SOTTOSCRITTO 

NOME __________________________________________________________ COGNOME ______________________________________________________ 

NATO/A ______________________________________________________________________________  PROV. ________________  IL ____/____/________ 

RESIDENTE A ______________________________________________________________________________________________ PROV. ________________ 

IN __________________________________________________________________________________________ N. ___________  C.A.P. ________________ 

TELEFONO ____________________________________________  E-MAIL ___________________________________________________________________ 

CODICE FISCALE __________________________________________________________________________________________________________________ 

TIPO DOCUMENTO D'IDENTITA' __________________________________________ NUMERO_________________________________________________

RILASCIATO DA _________________________________________________________ SCADENZA_______________________________________________



SI IMPEGNA, ALTRESI'
1. se già in possesso di un apparato obu installato sullo stesso mezzo per cui chiede il permesso: in fase di richiesta del permesso dovrà allegare 

attraverso la pagina web  il contratto di comodato d’uso con indicazione della targa del permesso per cui si richiede l’abbonamento  e la foto del retro 

dell’obu 

2. se già in possesso di apparato obu installata su altro mezzo per cui chiede il permesso: in fase di richiesta del permesso dovrà allegare attraverso la

pagina web   il contratto di comodato d’uso con indicazione della targa del permesso per cui si richiede l’abbonamento.  Entro 30 giorni dalla data di 

rilascio del permesso dovrà trasmettere il certificato di corretta installazione, la foto del retro dell’obu all’indirizzo infobusturistici@agenziamobilita.roma.it

3. se non è in possesso di  un apparato obu:  entro 30 giorni dalla data di  rilascio dell’abbonamento ad installare il dispositivo di bordo (OBU)

consegnato unitamente al permesso e a tenerlo sempre connesso e funzionante. A tal fine, è necessario trasmettere entro il medesimo termine copia 

del certificato di corretta installazione, del contratto di comodato d’uso e  la foto del retro dell’obu all’indirizzo infobusturistici@agenziamobilita.roma.it

PRENDE ATTO CHE

1. l’abbonamento può essere pagato in un’unica soluzione o in rate trimestrali 

2. l’abbonamento sarà valido dalla data di incasso della prima rata per i pagamenti effettuati dal  1° Gennaio 2018

3. l’abbonamento sarà valido dal 1° gennaio 2018 per i pagamenti effettuati e incassati nel mese di Dicembre 2017

4. In caso di mancato pagamento di una singola rata, oltre i 5 giorni naturali e consecutivi decorrenti dal giorno successivo alla data di scadenza 

riportata sull’abbonamento:   

a) l’efficacia dell’abbonamento viene sospesa dal giorno successivo alla data di scadenza e dalla stessa data il veicolo è considerato privo di permesso e 

soggetto a sanzionamento. La targa del bus viene eliminata dall’elenco degli autorizzati all’ingresso nelle ZTL vigilate mediante sistemi elettronici. 

b) se il pagamento avviene entro il 5° giorno a partire dal giorno successivo alla scadenza della rata, il permesso viene riattivato e la targa inserita nelle 

liste degli autorizzati al passaggio sotto i varchi elettronici a decorrere dalla data successiva la scadenza della fattura. 

c) se il pagamento avviene oltre il 5° giorno il permesso viene riattivato e la targa viene inserita nelle liste degli autorizzati al passaggio sotto i varchi 

elettronici a decorrere dalla data di effettivo incasso.

5. in caso di mancata istallazione  dell’apparato OBU entro i termini indicati e/o  in caso di  mancato funzionamento per causa imputabile al dichiarante:

a) il permesso viene sospeso e la targa non più autorizzata al passaggio sotto i varchi elettronici. L’efficacia dell’abbonamento viene ripristinata non 
appena riscontrata l’installazione o il ripristino dell’apparato obu e a partire dalla stessa data il permesso viene riattivato e  la targa verrà nuovamente 
inserita nell’elenco degli autorizzati all’ingresso nelle ZTL.

b) nel caso in cui la sospensione si protragga oltre il 30° giorno il permesso sarà revocato con applicazione di una penale  pari al 50% dell’importo 
residuo del permesso se la revoca avviene entro il 30 marzo, pari al 75% se la revoca dell’importo residuo del permesso se avviene entro il 30 Giugno e 
pari al 100% dell’importo residuo se avviene dal 1° luglio.

In regime di sospensione o revoca i bus potranno accedere in ZTL solo previo acquisto di permessi giornalieri, fatto salvo quanto previsto dall’art. 11 
della delibera di Assemblea Capitolina n. 66/14 e ss.mm.ii.  In caso di revoca il permesso andrà riconsegnato, unitamente all’obu,  presso gli uffici di 
Roma Servizi per la Mobilità siti in Piazzale degli Archivi, 40. 

La  completa compilazione del modulo è condizione indispensabile per l’accoglimento della pratica.

Roma, lì Firma 

Il/La sottoscritto/a, ai sensi del d. lgs. n. 196/2003, presta consenso al trattamento dei dati personali esclusivamente per lo svolgimento dei servizi di competenza di 
Roma servizi per la mobilità S.r.l. e autorizza la stessa società ad acquisire i propri dati e i riferimenti del veicolo indicato nella presente domanda mediante interrogazione 
elettronica alla banca dati del Ministero dei Trasporti - Ufficio della Motorizzazione Civile

Roma, lì Firma 
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