(ALLEGATO A)

Provincia di

Campobasso

MODULO PER LA SEGNALAZIONE DI CONDOTTE ILLECITE

(c.d. whistleblower)

DATA/PERIODO in CUI S| E' VERIFICATO| gg/mm/aaa
IL

FATTO :

LUOGO in CUI SI E' VERIFICATO IL UFFICIO

FATTO :

(indicare denominazione e indirizzo della struttura)
AIFESTERNO dellUFFICIO

(indicare luogo ed indirizzo)

RITENGO CHE LE AZIONI OD
OMISSIONI Penal
COMMESSE O TENTATE SIANO

mente rilevanti ;

poste in essere in violazione dei Codici di
comportamento o di altre disposizioni
sanzionabili in via disciplinare;

suscettibili di arrecare un pregiudizio
patrimoniale allamministrazione di
appartenenza o ad altro ente pubblico;

suscettibili di arrecare un pregiudizio
allimmagine dell amministrazione;

- altro (specificare)

AMBITO DI RICONDUCIBILITA DELLA Corruzione e cattiva amministrazione,

a.
CONDOTTA ILLECITA

abuso di

potere;
. Cattiva gestione delle risorse;
. Incarichi e nomine illegittime;
. Appalti illegittimi;
. Selezioni illegittime;

Conflitto di interessi;

Q@ 0 00T

anticorruzione;

.Mancata  attuazione della  disciplina

1.0




h. Adozione di misure discriminatorie da parte
della
societa;

i. Ripetuto mancato rispetto dei tempi
procedimentali

j- Altre condotte illecite.

MODALITA” DI CONOSCENZA k. Direttamente, in virta del ruolo rivestito e
DELLA
CONDOTTA ILLECITA dell' ufficio presso cui presta la propria attivita

favorativa;

I. Indirettamente, attraverso notizie e/o
informazioni acquisite, anche casualmente,
ma
in occasione e/o a causa dello svolgimento
delle
mansioni lavorative.

DESCRIZIONE DEL FATTO (Condotta ed
Evento)

AUTORE/I DEL FATTO (3)

T e
2 ..................... R
3 ...................... S
ALTRI EVENTUALI SOGGETTI A
CONOSCENZA
DEL FATTO E/O IN GRADO DI RIFERIRE | 1 e,
SUL i ;
MEDESIMO
2o
3 ....................... R
EVENTUALI ALLEGAT! A SOSTEGNO
DELLA
SEGNALAZIONE T,
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