
Comune di Sclafani Bagni
Città Metropolitana di Palermo

SOGGETTO A CUI È ATTRIBUITO IL POTERE SOSTITUTIVO IN CASO DI INERZIA
O NEI CASI DI RITARDO O MANCATA RISPOSTA NEI PROCEDIMENTI

Ai sensi  dell’articolo  2  comma  9  bis  della  legge  n.  241  del  1990,  l’Organo  di  Governo delle
Pubbliche  Amministrazioni,  individua  nell’ambito  delle  figure  apicali  dell’Amministrazione,  il
soggetto cui attribuire il potere sostitutivo in caso di mancato rispetto del termine di conclusione dei
procedimenti amministrativi.
Con il comma 9 ter dell'art. 2 della medesima legge è stata introdotta la possibilità per il privato di
rivolgersi  al  funzionario  con  poteri  sostitutivi,  il  quale,  nella  metà  del  termine  originariamente
previsto,  adotta  il  provvedimento  servendosi  delle  strutture  competenti  o  nominando  un
commissario.
Con il comma 9 quater che entro il 30 gennaio di ogni anno, il responsabile individuato comunichi
all'organo di governo i procedimenti suddivisi per tipologia e strutture amministrative competenti,
nei quali non è stato rispettato il termine previsto dalla legge o dai regolamenti di conclusione degli
stessi;
Con  il  comma  9  quinquies  che,  nei  provvedimenti  rilasciati  in  ritardo,  su  istanza  di  parte  è
espressamente indicato il termine previsto dalla legge o dai regolamenti  di cui all'art.  2 e quelli
effettivamente impiegati.
Il Regolamento sull’Ordinamento degli Uffici e dei Servizi approvato con deliberazione n. 61 del 09
agosto 2013, all’articolo 12 comma 6 lett. e) individua quale titolare del potere sostitutivo, per tutti i 
procedimenti amministrativi di competenza del Comune di Sclafani Bagni, il Segretario Comunale:

Responsabile del Procedimento
Segretario Comunale – dott. Mario Chimento

I recapiti per le segnalazioni dei ritardi sono i seguenti:

Via Umberto I, 3 – 90020 Sclafani Bagni (PA)

Telefono 0921 541097 int. 8

Fax 0921 547054

PEC: protocollo.comune.sclafanibagni.pa@pec.it
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