Mod. TRAFF./A12

AL COMUNE DI TARANTO

DIREZIONE POLIZIA MUNICIPALE

Caserma “Francesco Gallo”

Via Acton, 77 — Tel. 0997323204 — Fax 0997350187

Servizio Sistema Territoriale Mobilita e Traffico

Pec: pm.serviziotraffico.comunetaranto@pec.rupar.puglia.it

Spazio riservato All'Ufficio

Prot. n.

del

OGGETTO: Richiesta di assegnazione di spazio di sosta personalizzato per titolare di “contrassegno invalidi” abilitato

1 sottoscritt

alla guida con patente di categoria speciale e possessore di veicolo con comandi adattati

nat __ a

il , residente in

alla via n.

c.f. e-mail di riferimento (obbligatorio)

n° di telefono (obbligatorio) titolare di contrassegno invalidi n. rilasciato

da con validita fino al disabile abilitato alla guida con

patente di categoria speciale ctg. , N , rilasciata il dal/dalla
- di e che dispone di un veicolo con comandi adattati modello/tipo

targato

CHIEDE

ai sensi dell’art. 15 del “Regolamento Comunale per il rilascio ed utilizzo del Contrassegno Unificato Disabili FEuropeo (C.U.D.E.) e per
l'assegnazione a titolo gratuito di stalli di sosta riservati ad personam ai sensi dell’art. 381 comma 5 del D.P.R. n. 495 del 1992 e del D.P.R. n.
151 del 2012” “approvato con Deliberazione del C.C. n. 56 del 27.03.2018, che gli/le venga assegnato, a titolo gratuito, un adeguato spazio di
sosta personalizzato, individuato da apposita segnaletica, presso la propria:

0J
0J

Abitazione Via

Luogo di lavoro  Ente/Azienda/Societa

Via

Alla domanda si allega la seguente documentazione:

copia del contrassegno invalidi in corso di validita;

copia della patente di guida speciale per gli invalidi e minorati fisici in corso di validita;

copia della carta di circolazione del veicolo in proprieta o uso dalla quale risulti I’adattamento dello stesso con revisione in corso di
validita;

PER ABITAZIONE: autodichiarazione ai sensi del D.P.R. 445/2000 e ss.mm.ii. con la quale si attesta che presso l'abitazione di
residenza il richiedente, o altro soggetto facente parte del medesimo nucleo familiare, non dispone di uno spazio di sosta privato
accessibile, nonché fruibile.

PER LUOGO DI LAVORO: certificazione del datore di lavoro, o autocertificazione in caso di libero professionista, ai sensi del
D.P.R. 445/2000 e ss.mm.ii., con la quale si attesta a) la regolarita e continuita del rapporto lavorativo; b) la indisponibilita di uno
spazio di sosta privato accessibile, nonché fruibile, nella vicinanza della sede lavorativa oggetto di richiesta di stallo personalizzato, da
parte del lavoratore stesso o dell’azienda datrice di lavoro.

L’istante autorizza, ai sensi e per gli effetti degli artt. 13 e 23 del D.Lgs. n. 196/2002, con la sottoscrizione del presente modulo, il proprio consenso al trattamento
dei dati personali forniti a seguito della istanza inoltrata.

11 Richiedente

Taranto
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