
 

 

Segnalazione Reclamo Ospitalità 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Eventuale documentazione allegata: ……………………………………………………………………………… 

Il/La sottoscritto/a dichiara sotto la propria responsabilità che quanto scritto corrisponde a verità e acconsente alla trasmissione del 
reclamo suddetto all’interessato, agli enti e istituzioni competenti per le eventuali verifiche e risposte. 
Il/La sottoscritto/a dichiara di aver preso visione dell’Informativa ex art. 13 Regolamento UE 679/2016 in materia di privacy esposto presso 
l’Office Régional du Tourisme e pubblicato su apposita sezione del sito dell’Office Régional du Tourisme, e autorizza all’utilizzo dei propri 
dati per le finalità attinenti al reclamo stesso. 
L’Office Régional du Tourisme è sollevato da qualsiasi responsabilità in merito al contenuto del reclamo ed è autorizzato ai sensi dell’art. 7 
del Regolamento UE 679/2016 alla trasmissione dello stesso e dei dati in esso contenuti a chi di competenza o attinenza per materia ed 
argomento. 
 

Data ……..…/……..…/……….…                                          Firma…………………………………………………………………….……… 

NOME E COGNOME……………………………………………………………………………………...… 

INDIRIZZO………………………………………………………………………………………………… 

CITTA…………………………………………………………………….CAP………………PROV………. 

E-MAIL………………………………………………………TELEFONO……………………………………………… 

Il sottoscritto……………………………………………………………………………………………………………………….…………………………… 

espone quanto segue 
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

 

Struttura ricettiva ospitante: 

Nome della struttura ricettiva: ……………………………………………………………………………….…………………………………… 

Località: ………………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

Periodo di soggiorno: dal ………...… /…….….… /…………… al ……….…/ ………...… / ………..… 

Tipo di trattamento:   Pernottamento;  Pernottamento e 1° colazione;  Mezza pensione; 
  Pensione completa 
 

 


