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MODULO SEGNALAZIONI ABUSI

1) Natura della Segnalazione e del segnalante

Natura della segnalazione Tipologia di segnalante
O Reclamo O Lavoratore

O Suggerimento o Fornitore

0 Non conformita o Cliente

2) Dati del segnalante
0 Non vuole restare anonimo 0 Vuole restare anonimo

COBNOME ....evveeeee e
INdirizzo mail .ccoceeveeveveeieveenes

Recapito telefonico .................

3) Oggetto della Segnalazione

0 Abuso Fisico o Verbale 0 Violenza fisica o morale
0 Abuso Digitale (Molestia) 0 Utilizzo di linguaggio non appropriato
0 Mobbing o0 Comportamenti contrari ai Principi e alla Policy aziendale

0 Non Inclusivita
0 Discriminazione (di genere, di razza,
di religione, di orientamento sessuale, etc)

Data dell’'evento

Luogo dell’'evento

Soggetto/i che ha/hanno commesso il
fatto

Eventuali soggetti coinvolti

Modalita con cui € venuto a conoscenza
del fatto

Eventuali altri soggetti che possono
riferire sul fatto

Circostanze oggettive di violenze o
minaccia

4) Descrizione estesa della segnalazione
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5) Allegare, oltre al presente modulo, I'eventuale documentazione a supporto della
segnalazione. Specificare se ci sono allegati.

I modulo va inoltrato con una delle seguenti modalita:

o PER POSTA: le comunicazioni possono essere inviate a Via Benedetto Dei 2a Firenze 50127
indicando sulla busta "all’attenzione del Comitato Guida"

e E-MAIL: il modulo deve essere inviato all'indirizzo ialtoscana@ialtoscana.it

e tramite il SITO: https://ialtoscana.it/whistleblowing-procedura-di-gestione-della-segnalazioni/
o IN SEDE: nella cassetta postale accanto all’entrata




