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Rapporto operatore cliente piercing

a)Nome: <<Customer.FullName>>
Nato/a il: <<Customer.Birthday>>
Documento tipo e N.: <<Customer.IdentificationType>> <<Customer.IdentificationNumber>>
Indirizzo: <<Customer.FullAddress>>
tel/cell:<<Customer.MobilePhoneNumber>> <<Customer.HomePhoneNumber>> e-
mail:<<Customer.Email>>

b)Conferisce specifico incarico a Tartari Andrea (o chi da lui delegato),titolare dell’impresa individuale
“THE GALLERY OF TATTOO” con sede a Cento in vialeBulgarelli n1 P.I 01392080386,
per l’effettuazione di un piercing

POSIZIONE PIERCING _________<<Area>>__________________________________

operatore che esegue il servizio: <<Employee.FullName>> firma:

c)Io sottoscritto/a: <<Customer.FullName>> . DICHIARO :
di essere maggiorenne ;
di non essere in stato interessante e di non allattare ;
di essere in piena padronanza delle proprie facoltà fisiche e mentali ;
di non essere sotto l’effetto di alcool e droghe ;
di essere in buoni condizioni di salute ;
di essere stato informato/a della possibilità di sviluppare allergie ai metalli ;
di non assumere farmaci anti-coagulanti ;
di non soffrire di cuore,diabete,emofilia,epilessia o altre malattie che potrebbero compromettere la procedura nell’esecuzione e
nella guarigione del piercing ;
di essere consapevole che questo trattamento NON è una scienza ma un’arte ;di non aver ricevuto nessuna garanzia in merito al
risultato finale, che potrebbe non soddisfare le mie aspettative, e sollevo l'azienda sopra menzionata da ogni resposabilità al
riguardo;
di essere stato informato che nel caso del servizio tattoo+ microdermal ,quest'ultimo sarà inserito dopo la guarigione del tatuaggio e
non prima che sia trascorso un mese dall'esecuzione del tatuaggio
di essere a conoscenza che eventuali cambi alla gioielleria saranno sostenuti a mie spese ;
di curare il piercing secondo le istruzioni inserite nel consenso informato di cui dichiaro aver ricevuto una copia scritta e di essere
responsabile delle conseguenze di un’eventuale negligenza ;
di essere stato informato su tempi e procedure di guarigione del piercing ;
di essere stato informato che le attrezzature con cui verrò a contatto sono sterili,gli oggetti taglienti monouso,gli aghi imbustati e
monouso e che sono stati aperti in mia presenza ;

DI AVER LETTO ATTENTAMENTE E GARANTISCO DI NON FIRMARE IL FALSO,MI ASSUMO PIENA
RESPONSABILITA’ DI CIO’ CHE HO DICHIARATO,DI CIO’ CHE NE DERIVA E LE SUE CONSEGUENZE .

d)LIBERATORIA D’IMMAGINE

Io sottoscritto/a: <<Customer.FullName>>
AUTORIZZO L’impresa “THE GALLERY OF TATTOO” di Tartari Andrea con sede a Cento in via Bulgarelli 1/A
1/B P.I 01392080386 (o chi per lui) ad utilizzare gratuitamente per usi espositivi , editoriali,pubblicitari, le
immagini, fotografiche o videoclip del piercing ESEGUITO e della propria persona

FIRMA cliente……………..
(trattamento dei dati personali a norma di legge)

Ai sensi degli art.1341 e 1342 del codice civile si approvano i punti b,c,d del soprascritto contratto.

DATA: <<Appointment.StartOn>> FIRMA
cliente……………………..
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CONSENSO INFORMATO PIERCING
Il piercing è una tecnica invasiva con la quale un gioiello viene inserito nel corpo attraverso l’uso di aghi e taglienti ,comportando il rischio di
infezioni causate da patogeni a trasmissione ematica oltre che infezioni cutanee se non vengono utilizzate tutte le misure igieniche e di
prevenzione necessarie.
Misure igieniche utilizzate :

· Misure di barriere universali per gli operatori ( lavaggio chirurgico delle mani prima e dopo ogni cliente, uso di guanti monouso,
unghie corte, camice monouso, occhiali );

· Decontaminazione,risciacquo, detersione e sterilizzazione dello strumentario contaminato;

· Sterilizzazione in autoclave di classe B dello strumentario riutilizzabile e della gioielleria di primo foro a cura del nostro
studio(alcuni tipi di gioielli vengono acquistati direttamente sterili dallo studio)

· il nostro studio acquista e monta gioielleria piercing ipoallergenica

· Aghi e taglienti monouso;

· Misure di controllo ambientale(poltrona,carrello,lettino e sgabello vengono disinfettati con virucidi e battericidi prima e dopo ogni
piercing e ogni cosa che viene toccata durante il trattamento viene ricoperta di pellicola trasparente e cambiata ad ogni seduta);

COMPLICAZIONI:

· Disturbi di tipo cardiaco e diabetico possono creare problemi nell’esecuzione e nella guarigione del piercing e debbono essere di
conseguenza valutati preventivamente da un medico con autorizzazione scritta dello stesso.

· I disturbi al sistema nervoso possono causare crisi epilettiche durante il trattamento e è necessario avvertire preventivamente gli
operatori.

· Malattie della pelle come eczemi e dermatiti presenti prima del trattamento potrebbero spostarsi in altre parti del corpo
successivamente alle sollecitazioni cutanee.

· PIERCING ORALI/LABBRO : possibile danneggiamento dei denti o gengive nel caso di uno sfregamento continuo del gioiello .SI
CONSIGLIA di evitare di giocare continuamente con gioiello e di cambiarlo con uno più corto a guarigione avvenuta. Le sollecitazioni
compulsive del gioiello posso portare allo svitamento della pallina con il rischio di perderlo o ingoiarlo.

· In alcuni casi si possono verificare durante o successivamente l’effettuazione del piercing EMORRAGIE ed EMATOMI se vengono
accidentalmente forate vene o capillari,con conseguente gonfiore della zona interessata e sensazione di calore; in questo caso far
rimuovere il piercing da personale competente e rivolgersi al medico.

· Il piercing è un materiale estraneo al nostro organismo e può essere soggetto a RIGETTO lasciando segni permanenti come cheloidi e
granuloidi, in questo caso è necessario rimuovere il gioiello. I più soggetti al rigetto sono i piercing superficiali e per evitare il più
possibile questo rischio vengono eseguiti tutti con piercing sterili in titanio,materiale ottimo anche per chi è allergico al nichel.

· tutta la gioielleria piercing è composta da più parti ,come palline,dischetti e minuteria varia che si avvitano o incastrano ad aste o ad
anelle. Può succedere che le filettature si rovinino o addirittura che si spezzino e nel caso del microdermal /dermalancor che è un
gioiello piercing composto da una parte incastonata sotto cute, e una parte intercambiale (pallina ,dischetto ,minuteria) filettata alla
parte incastonata, la rottura del filetto o comunque un danneggiamento del gioiello può comportare l'inevitabile rimozione del
gioiello stesso a proprie spese.

· ATTENZIONE: quando il piercing viene tolto lascia una cicatrice che rimarrà più o meno visibile a seconda del tipo di piercing e della
posizione (superficiali e dermal anchor lasciano segni più evidenti in particolare l’ultimo , che viene tolto con una piccola incisione,
sostenuta a proprie spese)

ISTRUZIONI E TEMPI DI RIMARGINAZIONE:
E’ importantissimo che il cliente cooperi curando il piercing secondo le istruzioni date dal personale addetto. Dopo il piercing l’uso di
ghiaccio,riposo, e una cura appropriata aiutano a diminuire il disagio,nel caso sia gonfio basterà utilizzare un antiinfiammatorio non
steroidale nelle dosi consigliate (per piercing orali).
Consigliamo sempre di cambiare il gioiello dopo la guarigione, che sarà più lungo nel caso di gonfiore ,in un gioiello più corto e aderente
meglio al corpo così da essere meno fastidioso (in particolar modo per i piercing orali che possono sbattere su denti e gengive e sostituire
le palline con altre in acrilico per diminuire il trauma sui denti o evitare il fastidio del contatto con la porzione sub-linguale).

INFORMATIVA PER TRATTAMENTO DATI PERSONALI.
La ditta THE GALLERY OF TATTOO DI TARTARI ANDREA ai sensi dell’art.13 D. Lgs.30/06/2003 196 e al GDPR,la informa che i suoi
dati personali e sensibili verranno così trattati:
-tutti i dati vengono trattati dalla ditta The Gallllery of Tattoo con sede in via Bulgarelli 1/A1/B Cento (FE)nel rispetto delle
normative di legge nell’ambito e nell' esecuzione del rapporto professionale in essere ;
-il trattamento avverrà su supporto magnetico,cartaceo,elettronico o telematico in conformità alle normative di legge
-i dati personali potranno essere utilizzati a fini fiscali,oggetto di comunicazione nei casi stabiliti dalla legge e l’impresa titolare
potrà utilizzarli per inviare promozioni commerciali,nel caso si aderisca all'iscrizione alla maing list, i dati non verranno ceduti a
terzi se non tramite autorizzazione scritta.
-il titolare del trattamento dei dati è il signr. Tartari Andrea titolare della ditta individuale The Gallery of Tattoo con sede in via
Bulgarelli 1/A1/B 44042 Cento (FE)
-in relazione al trattamento dei dati l’interessato può esercitare i diritti di cui all’art.7 del D. Lgs.196/2003, al cui testo si rimanda,
in particolare può richiederne l'aggiornamento,rettifica ,inegrazione , cancellazione per violazione di legge o cessata necessità di
conservazione nonchè di opporsi all'invio di comunicazioni commerciali.



3di3

-Il periodo di conservazione dei dati è per il tempo necessario al perseguimento della fininalità per cui sono raccolti, quindi per il
tempo necessario ad espletare il servizio in essere e per i 10 anni successivi al termine di esso, per quello che riguarda i dati
forniti per l'eventuale invio di promozioni e aggiornamenti , verranno conservati fino ad eventuale disdetta da parte
dell'interessato
-il conferimento dei dati è obbligatorio,l’eventuale rifiuto comporta l’impossibilità di dare corso al rapporto contrattuale.

CONSENSO
per il cliente:<<Appointment.Customer.FullName>>

Con la presente ad ogni effetto di legge e di regolamento, ed in particolare ai sensi dell’art.23 D. Lgs.196/03 , dichiaro che il mio
libero, consapevole, informato, specifico ed incondizionato consenso:

è prestato è negato

al trattamento e alla comunicazione dei dati personali e sensibili, alle categorie di soggetti elencati nell'informativa che precede.

è prestato è negato

per invio di materiale publicitario e svolgimento di attività promozionali
Letto, approvato e sottoscritto nella sede THE GALLERY OFTATTOO di Tartari Andrea in viale Bulgarelli 1/A 1/B 44042 Cento (FE)

Nome e cognome cliente :<<Appointment.Customer.FullName>> Indirizzo:<<Appointment.Customer.FullAddress>>

Data: <<Appointment.StartOn>> Firma cliente


