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RECLAMI E SEGNALAZIONI 
 

Il cittadino che voglia inoltrare reclami può inviare il modulo allegato e compilato, al dirigente del 

settore o, per i servizi agli anziani, al direttore dell’Istituzione Centro Servizi Anziani. Entro 30 

giorni potrà avere risposta scritta o a mezzo mail ove questa sia indicata come forma di 

comunicazione. Non sono prese in considerazione segnalazioni rese in forma anonima 

 
  

Carta della cittadinanza sociale                                          MODULO DI RECLAMO* 

 

Nome e cognome     ___________________________________________ Nato il _________________ 

 a_________________________________, residente a ______________________________________ 

   tel./cell. _________________________________e-mail ____________________________________ 

Servizio, tra quelli contenuti nella carta della cittadinanza, per il quale  si  intende comunicare il  riscontro  di una 

irregolarità 

 

_____________________________________________________________________________________  

Contenuto del reclamo (fornire il maggior numero di elementi utili per la valutazione) 

 

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________D

ATA                                                                               FIRMA____________________ 

 

 

 

 

 


