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Il presente modulo può essere u/lizzato per segnalare fa5 e accadimenti aven/ natura di abuso, offesa o illegalità verifica/si 
nell’ambito lavorativo o ad esso lega/ ed in contrasto con i principi di responsabilità sociale sanci/ dalla Norm SA8000:2014.

RECLAMO/SEGNALAZIONE INOLTRATA DA: 

Personale interno Socio Cliente Fornitore

BARRARE CON UNA X LA CASELLA CORRISPONDENTE

La parte interessata preferisce rimanere anonima□

La parte interessata è disponibile ad essere conta8ata □ : 
Ente:            __________________________________   
Indirizzo      __________________________________   
Ci8à            ___________________________________ 
Email          ___________________________________  
Telefono    ___________________________________ 

DESCRIZIONE DEL PROBLEMA 

AZIONI e/o RIMEDI RICHIESTI/PROPOSTI 

Firma:…………………………………………… data:………………….. 

MODALITA’ DI INOLTRO DEL RECLAMO: 
Personalmente o tramite posta 
□ Via Annarumma 96 83100 Avellino  
□ E-mail: coopsorriso97@libero.it 
□ Presso la casse8a reclami presente in SEDE  
□ Dire8amente al Rappresentante dei lavoratori SA8000:2014 

Qualora la parte interessata non dovesse senTrsi idoneamente rappresentata e tutelata dalle figure previste dal 
Sistema di GesTone della Responsabilità Sociale, ha facoltà di rivolgersi dire8amente: all’Ente di cerTficazione per la 
SA8000 TUV SUD, Viale Fulvio TesT 280/6 - 20126 Milano Tel: 02 24130.1 - Fax: 02 24130.399 all’indirizzo mail: 
tuv.ms@tuvsud.com 
Organismo di Accreditamento per la SA8000 (SAAS Social Accountability AccreditaTon Services - 15 West 44th Street, 
6th Floor - New York - NY 10036 – all’indirizzo mail: saas@saasaccreditaTon.org).  
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