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Ogni segnalazione ci è gradita perché ci aiuta a migliorare la Qualità dei nostri servizi. 

Grazie per la collaborazione 

 

 

 

Tipologia di segnalazione 

□ Richiesta di assistenza □ Reclamo □ Encomio □ Suggerimento 

 

Dati del segnalante  

Nome  Cognome  

Data e luogo di nascita  

Residenza  

Telefono  E-mail  

 

□ persona direttamente interessata ai fatti 

□ altro (Familiare, Tutore, Amministratore di Sostegno) 

 

Segnalazione (SCRIVERE IN STAMPATELLO) 

Data evento  Luogo dell’evento  

 

Descrizione evento 
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(se lo spazio è insufficiente o vi è documentazione da produrre, allegare al presente modulo e 

controfirmare). 

 

 

Data    Firma  

 

 

 

Richiesta del consenso al trattamento dei dati personali, ai sensi dell’art. 6, paragrafo 1, lettera a), e dell’art. 7 del Regolamento 

dell’Unione Europea n. 2016/679. 

Per poter svolgere il trattamento dei suoi dati personali è necessario che lei dia il suo consenso. 

Le precisiamo che lei potrà revocare il consenso in qualsiasi momento, anche solo per alcune finalità di trattamento, ai sensi del 

paragrafo 3 dell’art. 7 del Regolamento dell’Unione Europea n. 2016/679. 

La informiamo che i Suoi dati saranno trattati conformemente alla normativa vigente 

******** 
Per il trattamento dei miei dati personali al fine dell’espletamento di tutte le attività necessarie e conseguenti alla Sua Richiesta di 

assistenza/Reclamo/Encomio/Segnalazione 

□ esprimo il consenso  □ nego il consenso 

[Luogo, data e firma]  

 

 

 

SPAZIO RISERVATO ALL’ASSOCIAZIONE 

Ricevuto in data  

 


