
Il sottoscritto/a [Nome completo del delegante], nato/a a [Luogo di nascita] il [Data di nascita], 
identificato/a da documento [Tipo di documento] numero [Numero del documento], rilasciato da 
[Ente che ha rilasciato il documento] il [Data di rilascio del documento], scadenza [Data di 
scadenza del documento],

DELEGA

il Sig./ra [Nome completo del delegato], nato/a a [Luogo di nascita del delegato] il [Data di nascita 
del delegato], titolare del documento [Tipo di documento del delegato] numero [Numero del 
documento del delegato], rilasciato da [Ente che ha rilasciato il documento del delegato] il [Data di 
rilascio del documento del delegato], scadenza [Data di scadenza del documento del delegato],

a ritirare il/i collo/i relativo/i alla spedizione numero [Numero della spedizione], liberando così GLS
(o specificare il nome del corriere) da ogni responsabilità relativa al ritiro del/i collo/i.

Data [Data del giorno] - Firma del delegante [Firma del delegante]

Il sottoscritto delegante, essendo stato informato che GLS (o specificare il nome del corriere), in 
qualità di titolare del trattamento, utilizzerà i dati personali raccolti esclusivamente per il ritiro del/i 
collo/i e che, senza tali dati, il/i collo/i non potrebbero essere consegnati, prende atto dei diritti 
previsti dagli articoli 15, 16, e 17 del Regolamento Generale sulla Protezione dei Dati (GDPR) 
679/2016 UE.

Firma del delegante [Firma del delegante]


