
Oggetto: AUTORIZZAZIONE AL RILASCIO DEL CONTRASSEGNO
PARCHEGGIO INVALIDI, EX ART.381 DEL R.E. DEL CODICE
DELLA STRADA.

L’anno  duemiladiciotto, il giorno  uno del mese di dicembre, nel proprio ufficio.

IL RESPONSABILE DELL'AREA Î

PREMESSO:
Che ai sensi dell’art. 381, comma 2 del D.P.R. n. 495/1992, recante “Regolamento di
esecuzione e di attuazione del nuovo Codice della Strada” e s.m.i., per la circolazione e la
sosta dei veicoli a servizio delle persone invalide con capacità di deambulazione
sensibilmente ridotta, il Sindaco, previa specifico accertamento sanitario, rilascia con
apposita autorizzazione il “contrassegno parcheggio invalidi”;
Che il comma 3 dell’art. 381 del D.P.R. n. 495/1992 dispone che per il rilascio
dell’autorizzazione del contrassegna invalidi, l’interessato deve presentare domanda al
Sindaco del Comune di residenza, nella quale oltre a dichiarare sotto la propria
responsabilità  i dati personali e gli elementi oggettivi che giustificano la richiesta, deve
presentare: A) per il rilascio, la certificazione medica dell’ufficio medico legale dell’ASL di
appartenenza, dalla quale risulta che la persona per la quale viene richiesta l’autorizzazione
non è in grado di deambulare oppure ha la deambulazione sensibilmente ridotta; B) per il
rinnovo, il certificato del medico curante che conferma il persistere delle condizioni
sanitarie che hanno dato luogo al rilascio del contrassegno;

Visto l'art. 107 del D.to L.vo n.267 del 18.08.2000;

Visto altresì, il successivo art. 183 comma d) del citato D.Lgs. 267/2000;

Visto il vigente "Regolamento di contabilità";

Visti:
La richiesta presentata dalla Sig.ra OMISSIS nata a OMISSIS il OMISSIS, assunta al
protocollo generale n. 4042 in data 28-11-2018, per conto del genitore OMISSIS, nato a
OMISSIS il OMISSIS, C.F. OMISSIS  e residente in questo Comune in Via OMISSI n.
OMISSIS  intesa ad ottenere l’autorizzazione in deroga per la circolazione e la sosta dei
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veicoli a servizio delle persone invalide con capacità di deambulazione sensibilmente ridotta
ed il rilascio dello speciale contrassegno ;
La certificazione medica rilasciata in data 28-11-2018 dall’A.S.L. di Teramo, dalla quale
risulta che il  Sig. OMISSIS  ha la deambulazione sensibilmente ridotta permanente;
N. 2 foto formato tessera

Ritenuto:
Pertanto necessario, rilasciare al Sig.OMISSIS  il “contrassegno parcheggio invalidi”:

SPECIFICATO che il contrassegno rilasciato ha validità permanente;

PUNTUALIZZATO che la presente determina non comporta alcun impegno di spesa ;

VISTO il provvedimento sindacale n. 2/2018 dove  è stata attribuita al sottoscritto la Responsabilità
del Settore Amministrativo, ai sensi dell’art. 110, comma 2 del D.Lgs. n. 267/2000;

Visti:
L’art. 381 del D.P.R. n. 495/1992
Il D.Lgs. n. 267/2000;
Il D.lgs. n. 196/2003 recante “Codice della privacy”;

D E T E R M I NA

1) DI RITENERE la premessa narrativa parte integrante e sostanziale del presente atto;
2) DI AUTORIZZARE  il rilascio del contrassegno parcheggio invalidi” di circolazione al

Sig. OMISSIS  nato a OMISSIS  il OMISSIS ed ivi  residente;

3) DI DARE ATTO che la presente autorizzazione ha validità permanente;

4) Di dare altresì atto, che il contrassegno è strettamente personale, non vincolato ad uno
specifico veicolo ed ha valore su tutto il territorio nazionale, con l’obbligo di essere esposto sul
parabrezza del veicolo al servizio dell’avente diritto in modo ben visibile dall’esterno;

5) Di dare atto, infine, che l’utilizzazione non corretta del contrassegno o l’uso da parte di
persone diverse dall’avente diritto comporterà il ritiro dello stesso e le sanzioni previste dalla legge.

6) DI DARE ATTO che la presente determina non comporta alcun impegno di spesa ;

7) DI STABILIRE che la copia della presente determinazione, non recherà i dati sensibili
IL RESPONSABILE DELL'AREA Î

f.to SERVI ALBERTO
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_______________________________________________________________

Servizio Finanziario
Visto di regolarità contabile della presente determinazione e per
attestazione della copertura finanziaria nella stessa prevista per
la quale è stato prenotato impegno.

01-12-2018                  IL RESPONSABILE DELL'AREA IÎ
                       f.to: Di Giacinto Romina
___________________________________________________________

La presente determinazione composta:
da n.______ foglio/i  di cui si  occupano  n.______ facciate;
da n. ______allegato/i di cui si occupano n.______  pagine;
(il foglio si intende composto da quattro facciate, la pagina da una facciata: D.P.R. 642/72 art.5)

è conforme all’originale esistente presso questo ufficio.

Fano Adriano, li _________ Il Responsabile del Servizio

_____________________

_______________________________________________________________

Pubblicazione Albo Pretorio On-line

Registrata al n. ___________ Registro delle Pubblicazioni.
La presente determinazione, ai fini della pubblicità degli atti e della trasparenza
dell’azione amministrativa, è stata pubblicata all’Albo Pretorio On-line comunale, come
prescritto dall’art. 124, c.1, del T.U. n. 267/2000, per quindici giorni consecutivi  dal
_________________ al __________________.

 L’Incaricato/a

______________________
_______________________________________________________________

UFFICIO RAGIONERIA
Impegno n. del Il Ragioniere ________
Liquidazione n. del. Il Ragioniere ________
Mandato n. del. Il Ragioniere ________
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