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	SEGNALANTE

	( lavoratrice/lavoratore
	( cliente
	( fornitore
	( altro          

	NOME E COGNOME – FACOLTATIVO (la segnalazione può essere anonima)

	

	OGGETTO DELLA SEGNALAZIONE

	( abuso fisico o verbale
	( abuso digitale
	( mobbing

	( discriminazione
	( linguaggio inappropriato
	( comportamento contrario sgpg

	DESCRIZIONE DELLA SEGNALAZIONE

	

	Data  
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