
 

Modulo 

Altra Segnalazione 

Mod.RCM.02-3 

Vers. 1.0 del 

28/11/2022 

  

 

Informazione strettamente confidenziale - Strictly confidential information 

 

Al Comitato Etico 

Via Monzambano  10 

00185 Roma 

comitatoetico@stradeanas.it 

 

Il sottoscritto _______________________________________________ con la qualifica di __________________________________________, posizione 

________, in servizio presso la sede __________________________________________________________________________, e-mail 

___________________________________________________ tel. ___________________________________________________ 

SEGNALA 

Descrizione del fatto: 

 

 

 

 

Circostanze di tempo (se conosciute):  

Circostanze di luogo (se conosciute):  

Generalità o altri elementi per 

identificare chi ha commesso il fatto (se 

conosciute): 

 

Eventuali soggetti che possono riferire 

sul fatto: 

 

Eventuali documenti a supporto della 

segnalazione: 

 

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. 

 

Il segnalante dichiara di aver preso visione dell’informativa sulla Protezione dei Dati Personali (ai sensi dell'art. 13 

del Regolamento Europeo n. 679/2016) presente sul sito istituzionale dell’Anas S.p.A. all’indirizzo 

www.stradeanas.it/it/privacy. 

 

Luogo e data _____________________________________ Firma ___________________________________________________ 
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