
 

Modulo presentazione segnalazioni, reclami, suggerimenti 
M-Q18 

Rev.0 del 23/01/2024 

Pag  1 di 3 

 
 

 

 Segnalazione  Reclamo  Suggerimento  Ringraziamento 

 
 
Il/la Sottoscritto/a 

Cognome  Nome  

 
Nato/a il  a  Residente in  

 
CAP  Comune  Prov.  Tel.  

 
email  

 

Segnala quanto accaduto:  a se stesso  ad altra persona (compilare la parte sotostante)  

 

Cognome  Nome  

 
Nato/a il  a  Residente in  

 
CAP  Comune  Prov.  Tel.  

 
email  

 

Descrizione dei fatti precisando CHE COSA è accaduto; QUANDO è successo; DOVE e CHI era 

presente e/o coinvolto al momento 
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A seguito di quanto esposto  Si chiede  Si suggerisce  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Data Firma 

  

 

 
DA COMPILARE IN CASO DI SEGNALAZIONE PRESENTATA DA PERSONA DIVERSA 
DALL’INTERESSATO 
 
Per poterLe fornire una risposta è necessario che la persona interessata compili la parte sottostante 
del presente modulo, allegando copia di documento di identità valido. 
 
ATTO DI DELEGA  
 
Il/la Sottoscritto/a 

Cognome  Nome  

 
DELEGA 
 
Il/la sig./ra  Nome  

 
Nato/a il  a    
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 a presentare questa segnalazione 
 
 a rappresentarmi in tutto l’iter di questa segnalazione 
 
Si allega copia di documento d’identità in corso di validità del delegante e del delegato 
 
 

Data Firma 

  

 


