
  

 

   
  

 

Direzione Sicurezza - Ambiente  - Politiche Sociali

Piazza 9 Novembre 1989 20090 – Segrate (MI)

Telefono 02/26.902.1 Fax 02/26931990

comunesegrate@pec.it

                             C.F. 83503670156 - P.I. 01703890150 

 

 

           AL SIGNOR SINDACO DEL COMUNE DI SEGRATE 

 

 
 PRIMA RICHIESTA           DUPLICATO  

 RINNOVO A TEMPO INDETERMINATO         RINNOVO A TEMPO DETERMINATO  

 

Il/la sottoscritto/a…………………………………………………………………………………….……….……...  

Nato/a  a ……………………………………………………………………… il …………………………..……...  

Residente a …………………………………………………………………………………………………..……...  

In via/p.zza ………………………………………………….. n° …………. Telefono ……………………..……..  

In qualità di:  

 INVALIDO  

  ……………………………………………. (indicare l’eventuale vincolo di parentela con la persona invalida)  

 

dell’INVALIDO Sig./Sig.ra…………………………..……………………………………………..………………  

nato/a  a ………………………………….……………………………….il ……………………………………….  

residente a Segrate in via/p.zza ……………………………………………………………….. n° ……….……….  

C HI E D E 

          in conformità a quanto previsto deal vigente Codice della Strada (artt. 5, 6, e 7 del D.Lvo n° 285 del 

30.04.1992 e art. 381 del D.P.R. 16.12.1992), il rilascio del contrassegno auto per le persone invalide, per il 

succitato/a Sig./Sig.ra  ……………………………………….. che presenta deambulazione sensibilmente ridotta 

come da certificato dell’A.T.S. allegato. Nel caso la persona invalida conduca personalmente l’auto indicare: 

Patente di guida n° …………………………………………………… categoria ……………………………... 

Indicare la targa del veicolo a disposizione della persona invalida: ……………………………  

 

 

 

Il Richiedente 
……………………………………………….. 

(firma) 

 

 

Dichiara inoltre, di essere informato/a, ai sensi di cui all’ art. 13 del GDPR (Regolamento UE 2016/679), che i 

dati personali raccolti tramite la presente dichiarazione saranno trattati, anche con strumenti informatici, 

esclusivamente nell'ambito e per le finalità del procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa. 
 

 

 

………………………………………. 
          (luogo, data) 

Il Richiedente 
……………………………………………….. 

(firma) 
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AVVERTENZE 
 

 

 

 

Chi può richiedere il Pass: 
 

il diretto interessato; 

una persona delegata; 

il legale rappresentante del disabile, qualora sia stato nominato un tutore/procuratore/amministratore di sostegno; 

 

Cosa serve per il rilascio o il rinnovo: 

 
•  due fotografie formato tessera recenti in carta fotografica con sfondo bianco della persona con disabilità; 

•  una fotocopia di un documento di identità in corso di validità della persona con disabilità; 

•  certificato di deambulazione sensibilmente ridotta rilasciato dall’Azienda Socio Sanitaria Territoriale 

di riferimento, servizio di Medicina legale in originale o in alternativa: 

•  verbale di invalidità con la dicitura "sussistono i requisiti per il rilascio del contrassegno di 

parcheggio" oppure con la dicitura "ricorrono le previsioni di cui dell’art. 381 del DPR N. 495/1992". 
La durata del contrassegno è quella stabilita nella documentazione medica presentata e in ogni caso, la validità non potrà 

avere durata superiore ai 5 anni. 

 

Alla scadenza del contrassegno potrà essere richiesto un nuovo Pass allegando la certificazione aggiornata: 

 

•  certificazione di deambulazione sensibilmente ridotta di durata temporanea: consegnare un nuovo 

certificato rilasciato dall’Azienda Socio Sanitaria Territoriale di riferimento; 

•  certificato di deambulazione ridotta permanente o verbale di invalidità con la dicitura "sussistono i 

requisiti per il rilascio del contrassegno di parcheggio" oppure "l’invalido è riconosciuto ai sensi 
dell’art. 381 del DPR N. 495/1992", unitamente a un certificato del medico curante attestante il 

persistere delle condizioni che hanno portato al rilascio.  

Al rilascio del contrassegno occorre versare 10 Euro. 

 

In caso di smarrimento o furto: 

 
In caso di smarrimento o furto del contrassegno è possibile richiedere un duplicato. Il richiedente deve allegare 

alla domanda: 

•  la denuncia di furto o smarrimento; 

•  due foto recenti formato tessera in carta fotografica con sfondo bianco della persona con disabilità; 

•  una fotocopia del documento di identità in corso di validità della persona con disabilità.  

Al rilascio del duplicato occorre versare 10 Euro. 

 

 La semplice richiesta di duplicato non autorizza la sosta e la circolazione. 

 

Dove presentare la domanda:  

La documentazione necessaria per richiedere il Pass dovrà essere protocollata presso lo sportello S@C di via I° Maggio. 


