
Cimitero e Comune del cimitero*

Nominativo e numero di telefono dell’intestatario delle luci votive o di chi richiede l’intervento:*

RICHIESTA DI
INTERVENTO

MODULO

Altro

Luce intermittente

Fiaccola rotta

Luce bruciata o spenta

Messaggio:

Nominativo del defunto e posizione del defunto nel cimitero:* (Precisa o indicativa)

AVVISO DI RISERVATEZZA e INFORMATIVA PRIVACY
Il contenuto della presente comunicazione è riservato. Qualora avesse ricevuto per errore questa e-mail, La invitiamo gentilmente a distruggerla dopo averne 
informato il mittente. Ogni utilizzo improprio di questo messaggio, compresa una sua eventuale diffusione non autorizzata, sanzionabile ai sensi dell’art. 616 c.p. 

Ai sensi dell’art. 13 del Regolamento UE 2016/679, La informiamo che i dati personali contenuti nella presente e-mail sono trattati da persone appositamente autorizzate. 
I dati saranno utilizzati per le finalità connessi ai rapporti intercorrenti con il Titolare. In ogni momento potrà esercitare i diritti previsti dagli artt. 15-22 del GDPR.

Ghiretti Giuseppe s.r.l. Via Primo Bandini, 13 – 43123 Parma -  Cod. Fisc. E Part. IVA 00772610341 - C.C.I.A.A. PR N.145136 - Reg. Soc.Trib. PR N. 11648

Firma
cliente*

Firma
amministrativo

Data
richiesta*Luogo*

Firma
tecnico

Data esecuzione
lavoro tecnico
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