	



CITTÀ DI ………………….
 
DELIBERAZIONE DELLA GIUNTA COMUNALE

…………………….


      
OGGETTO: 20 NOVEMBRE........, TRANSGENDER DAY OF REMEMBRANCE (TDoR). GIORNATA MONDIALE IN RICORDO DELLE PERSONE TRANSGENDER VITTIME DI VIOLENZA. ADESIONE DELLA CITTÀ. 

Proposta dell'Assessore ……………………..   

Il 20 novembre ricorre il TDoR (Transgender Day of Remembrance) la Giornata internazionale in ricordo delle persone transgender vittime di violenza. 
Tale giornata venne introdotta da Gwendolyn Ann Smith in ricordo di una donna transessuale americana di nome Rita Hester, il cui assassinio diede avvio, nel 1998, al progetto web “Remembering Our Dead” e, nel 1999, a una veglia a lume di candela a San Francisco. Da allora l’evento è cresciuto fino a comprendere commemorazioni in centinaia di città in tutto il mondo.
Il Transgender Day of Remembrance, oltre a ricordare le persone transgender vittime di violenza, ha anche la finalità di sensibilizzare la cittadinanza sul contrasto alla transfobia in tutte le sue forme.
La transfobia è un fenomeno ancora molto presente in tutto il mondo e si manifesta in comportamenti discriminanti nella società, sul posto di lavoro, fino a sfociare in aggressioni, violenza sessuale, negazione del diritto di asilo e uccisioni. 
La recente ricerca “EU LGBTIQ Survey III 2024” realizzata dalla FRA (Agenzia dell'Unione Europea per i Diritti Fondamentali) rivela che in Italia nell’ultimo anno il 75% delle donne trans e il 64% degli uomini trans si sono sentiti discriminati, ma solo tra il 17% e il 22% hanno riportato il più recente episodio di discriminazione. 
(Fonte: https://fra.europa.eu/it/publications-and-resources/data-and-maps/2024/eu-lgbtiq-survey-iii). 
Questi dati rendono evidente il fenomeno dell’under reporting, cioè quando gli episodi non vengono denunciati per diversi motivi, uno di questi è la paura dello stigma ancora associato alle persone LGBT+ e la mancanza di tutele specifiche scoraggia l’emersione delle denunce.
La Città di……………………., pertanto, considerato il valore civile della ricorrenza, intende aderire alla celebrazione del Transgender Day of Remembrance (T-DOR). 

[Inoltre organizza iniziative di sensibilizzazione, anche in collaborazione con altri Enti e con le Associazioni del territorio, partecipa e accompagna la realizzazione sul territorio cittadino di iniziative ed eventi organizzate  dalle Associazioni LGBT+ e da altre realtà, anche con il riconoscimento di patrocinio o di contributi , promuovendone la diffusione attraverso i propri canali. ]

Tutto ciò premesso,

LA GIUNTA COMUNALE

Visto che ai sensi dell’art. 48 del Testo Unico delle leggi sull’Ordinamento degli Enti Locali, approvato con D.Lgs. 18 agosto 2000 n. 267, la Giunta compie tutti gli atti rientranti, ai sensi dell’art. 107, commi 1 e 2 del medesimo Testo Unico, nelle funzioni degli organi di governo che non siano riservati dalla  Legge al Consiglio Comunale e che non ricadano nelle competenze, previste dalle leggi o dallo Statuto, del Sindaco o degli organi di decentramento;
Dato atto che i pareri di cui all’art. 49 del suddetto Testo Unico sono: 
favorevole sulla regolarità tecnica;
favorevole sulla regolarità contabile;
Con voti unanimi, espressi in forma palese;
   
D E L I B E R A

1. di aderire, per le motivazioni in premessa indicate e che qui integralmente si richiamano, alla Giornata internazionale in ricordo delle persone transgender vittime di violenza del 20 novembre ....., denominata Transgender Day of Remembrance (TDoR); 
2. [di autorizzare, per le motivazioni espresse in narrativa, la realizzazione e la promozione delle proprie iniziative e la promozione degli eventi   organizzati sul territorio cittadino e in sinergia con gli altri Enti istituzionali];
3. [di demandare al/la Dirigente del ………………………….., l’adozione di quanto necessario per la realizzazione e la promozione degli eventi e delle iniziative in occasione del TDoR]
 


L’Assessore 
………………………….


Il/La Direttore/Direttrice
…………………………………..



Si esprime parere favorevole sulla regolarità tecnica.

Il/La Dirigente di …………..
…………………………




Si esprime parere favorevole sulla regolarità contabile.

Il Direttore Finanziario
……………………….

Verbale n. ……. firmato in originale:

IL SINDACO							     IL SEGRETARIO GENERALE
 ……………………								………………..    
___________________________________________________________________________


   

