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Tutela della riservatezza: Le informazioni fornite saranno trattate con la massima 
riservatezza dal Social Performance Team (SPT). È garantita l'assoluta assenza di 
ritorsioni, discriminazioni o azioni disciplinari nei confronti del segnalante. È possibile 
effettuare la segnalazione in forma anonima.  
 

DATI DEL SEGNALANTE (Facoltativi) 
Se desideri rimanere anonimo, puoi lasciare questa sezione in bianco. 

 
• Nome e Cognome: 

__________________________________________________________________ 
 

• Qualifica/Ruolo:      
Dipendente ☐ Cliente ☐ Fornitore ☐ Altro (specificare) ____________________ 
 

• Telefono: ___________________________ Email: ________________________ 
• Desidero essere contattato/a per ricevere aggiornamenti sull'esito: Sì ☐ No ☐ 

 
 

AREA OGGETTO DELLA SEGNALAZIONE (Requisito SA 8000) 
Indicare l'ambito a cui si riferisce il reclamo o suggerimento (barrare la casella pertinente):  
 

• ☐ Lavoro infantile 
• ☐ Lavoro forzato o obbligato 
• ☐ Salute e sicurezza sul lavoro 
• ☐ Libertà di associazione e diritto alla contrattazione collettiva 
• ☐ Discriminazione (genere, razza, religione, ecc.) 
• ☐ Pratiche disciplinari (abusi, sanzioni ingiuste) 
• ☐ Orario di lavoro 
• ☐ Retribuzione 
• ☐ Sistema di gestione generale / Altro  

 
 

DESCRIZIONE DEL RECLAMO O CRITICITÀ 
Fornire una descrizione chiara e dettagliata dei fatti (es. luogo, data, persone coinvolte). 
(Usa il retro del foglio se necessario). 

________________________________________________________________________

________________________________________________________________________

________________________________________________________________________

________________________________________________________________________ 
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AZIONI E/O RIMEDI RICHIESTI 
Cosa suggerisci per risolvere questa problematica o migliorare la situazione?] 
 
________________________________________________________________________

________________________________________________________________________

________________________________________________________________________ 

Data: ________ 
Firma (facoltativa): _____________________ 

MODALITÀ DI INOLTRO DEL RECLAMO 

Puoi consegnare questa scheda utilizzando uno dei seguenti canali aziendali:  
 

1. Imbucandola nell'apposita cassetta delle segnalazioni. 
2. Consegnandola direttamente a un Rappresentante dei Lavoratori SA8000 o a un 

membro dell'SPT ai nr telefonici dedicati 0825 955853  +39 335 606 1413. 
3. Inviandola tramite Email all'indirizzo dedicato:  

pantarei@studiogeda.com; 
saas@saasaccreditation.org; 
segnalazioni@sicert.it  

4. Inviandola per posta/fax all'attenzione dell'SPT dell'azienda.  
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