MODULO SEGNALAZIONE WHISTLEBLOWER

Dati anagrafici del segnalato

Nome
Cognome

Qualifica / Funzione / ruolo

Recapiti Indirizzo email

Tel/Cell

Data/Periodo in cui si e verificato il fatto:

Data (gg/mm/aaaa)
/ /

Luogo fisico in cui si € verificato il fatto: (indicare luogo ed indirizzo)

eventuali soggetti presenti sul luogo della violazione, che possono potenzialmente
testimoniare sull’accaduto

eventuale documentazione allegata, che possa confermare la fondatezza del fatto segnalato



eventuali interessi privati collegati alla segnalazione

ogni altra informazione che possa agevolare la raccolta di evidenze su quanto segnalato

Dati anagrafici del segnalante

Nome
Cognome

Qualifica / Funzione / ruolo

Recapiti Indirizzo email

Tel/Cell

E facoltd del segnalante indicare allinterno della comunicazione il proprio nome e cognome, nonché
elementi utili per identificare il proprio ruolo all'interno del Centro di Produzione Spa, ovvero i rapporti che
intrattiene con la medesima, salvo che non voglia effettuare una segnalazione anonima.

In quest’ultimo caso, il segnalante &€ consapevole che le segnalazioni effettuate in forma anonima possono
essere prese in considerazione solo se adeguatamente circostanziate e rese con dovizia di particolari.

Il segnalante ¢ altresi consapevole che il Gestore potrebbe non prendere in considerazione le segnalazioni
non formalizzate nei modi e nei contenuti indicati nella presente Procedura.



