FORMULAR DE RAPORTARE A UNEI INCALCARI A LEGII
(conform Legii nr. 361/2022 privind protectia avertizorilor in interes public)

I. Date despre avertizor (optional, dacd se doreste confidentialitatea sau anonimatul)

e Nume si prenume:

e Functie / Calitate profesionala:

e Locul de munca:

¢ Date de contact (telefon/email):

Se poate depune si anonim, insd descrierea trebuie sd fie detaliatd si sustinutd de probe.

Il. Informatii despre fapta raportata

1. Data sau perioada in care a avut loc fapta:

2. Locul unde s-a produs fapta (departament, institutie, locatie):

3. Descrierea detaliata a faptei / incalcarii:

4. Persoane implicate (nume, functii, daca sunt cunoscute):

5. Dovezi care sustin raportarea (documente, inregistrari, martori etc.):

Anexeazd dacd este cazul.



6. Ati mai raportat aceasta fapta anterior? Daca da, cui si cand?

Il Tipul raportarii

(1 Raportare interna
[1 Raportare externa (catre o autoritate competenta)
[1 Raportare publica (presa, retele sociale etc.)

IV. Solicit protejarea identitatii mele

L1 DA
O NU

V. Declaratie
Declar ca informatiile furnizate sunt reale si de buna credinta.

Data:
Semnatura: (optional)

INSTRUCTIUNI DE DEPUNERE

Formularul completat se transmite:

© Fizic: la sediul Directiei de Sanatate Publica lalomita - secretariat sau responsabil avertizori
@’ Electronic: la adresa de email: avertizor.integritate@dspialomita.ro



