	MODULO PER LA SEGNALAZIONE DI CONDOTTE ILLECITE DA PARTE DEL DIPENDENTE PUBBLICO
Ai sensi dell’Art. 54-bis del D.lgs. 165/2001

(c.d. whistleblower)

	Nome del segnalante
	

	Cognome del segnalante
	

	Codice Fiscale
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Qualifica servizio attuale
	

	Incarico (Ruolo) di servizio attuale
	

	Unità organizzativa e sede di servizio attuale
	

	Qualifica servizio all’epoca del fatto segnalato
	

	Incarico (Ruolo) di servizio all’epoca del fatto segnalato
	

	Unità organizzativa e sede di servizio all’epoca del fatto
	

	Telefono / Cellulare
	

	E-mail
	


Se la segnalazione è già stata effettuata ad altri soggetti/enti compilare la seguente tabella:

	Soggetto/Ente
	Data della Segnalazione
	Esito della segnalazione

	
	gg/mm/aaaa
	

	
	gg/mm/aaaa
	

	
	gg/mm/aaaa
	


	MODULO PER LA SEGNALAZIONE DI CONDOTTE ILLECITE DA PARTE DEL DIPENDENTE PUBBLICO

Ai sensi dell’Art. 54-bis del D.lgs. 165/2001

(c.d. whistleblower)

	Periodo/Data in cui si è verificato il fatto
	

	Luogo fisico in cui si è verificato il fatto
	( UFFICIO (indicare denominazione e indirizzo della struttura)

( ALL’ESTERNO DELL’UFFICIO (indicare luogo e indirizzo)



	Soggetto che ha commesso il fatto

Indicare Nome, Cognome e Qualifica (possono essere inseriti più nomi)
	1. ……………………………………………………

2. ……………………………………………………

3. …………………………………………………...



	Eventuali soggetti privati/imprese coinvolti
	1. ……………………………………………………

2. …………………………………………………..

3. …………………………………………………..

	Modalità con cui è venuto a conoscenza del fatto
	

	Eventuali altri soggetti a conoscenza del fatto e/o in grado di riferire sul fatto

Indicare Nome, Cognome e Qualifica 
	1. ……………………………………………………

2. ……………………………………………………

3. …………………………………………………...


Descrizione del fatto:

	


La condotta è illecita perché:
	


Allegare all’email (oltre al presente modulo) la copia del documento di riconoscimento del segnalante e l’eventuale documentazione a corredo della denuncia.

Il segnalante è consapevole delle responsabilità e delle conseguenze civili e penali previste in caso di dichiarazioni mendaci e/o formazione o uso di atti falsi, anche ai sensi e per gli effetti dell’art. 76 del D.P.R. 445/2000.

Luogo ________________________________      

Data _________________________________

Firma _________________________________
La segnalazione può essere presentata:

· mediante invio del modulo al seguente indirizzo di posta elettronica: anticorruzione@ansf.gov.it 

· a mezzo del servizio postale in forma cartacea all’indirizzo dell’ANSF, Piazza della Stazione, 45 – 50123 – Firenze, indirizzata al Responsabile della prevenzione della corruzione. Il modulo deve essere contenuto in doppia busta chiusa e sulla busta deve essere presente la seguente dicitura: PERSONALE – NON APRIRE.
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