Modulo per la segnalazione di illeciti

Al Responsabile Prevenzione della Corruzione e
della Trasparenza dell’ASP di Trapani

Via Giuseppe Mazzini 1
91100 — Trapani (TP)
E-mail: prevenzione.corruzione@asptrapani.it

Nome e Cognome

del Segnalante

Quialifica e sede attuale

di servizio

Qualifica e sede di
servizio all’epoca del fatto
segnalato

Telefono

E-mail

Specificare se la
segnalazione é stata gia
effettuata ad altri soggetti
Struttura aziendale ove si
e verificato il fatto

Data e Luogo ove si €
verificato il fatto
Soggetto/i che ha/nno
commesso il fatto
Eventuali soggetti privati
coinvolti nel fatto
Modalita con cui si &
venuti a conoscenza del
fatto

Descrizione sommaria del
fatto

La condotta ¢ illecita perché: | & penalmente rilevante

viola il Codice di comportamento

arreca un danno patrimoniale all’Ente o altra Amm.ne

arreca danno all’immagine aziendale

costituisce caso di cattiva gestione di risorse pubbliche (sprechi, mancato rispetto dei
termini procedimentali, ecc.)

costituisce misura discriminatoria nei confronti del dipendente che segnala

altro

Eventuali allegati a
supporto della
segnalazione
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