FORMULAR DE RAPORTARE
Conform Legii nr. 361/2022 privind protectia avertizorilor in interes public
Numar de inregistrare: ......... Jovreeeecennnn (se completeazd de persoana desemnatd)
I. INFORMATII DESPRE AVERTIZOR (daca nu doreste si rimani anonim)
NUME $1 PreNUME: ...ooeveeeiieireeiieiieereeniee e

Date de contact:

0 TElefON: e
o Email: oo
0 AAIESA: oo

Functia in cadrul inStitutiei: .........ccceeeevverieeciienieeieeeie e,

Relatia profesionala cu institutia: 0 Angajat actual o Fost angajat o Colaborator o Contractant
O Alta relatie: ...............

II. INFORMATII DESPRE RAPORTARE

Data raportarii: ..o.oeeeeveeeeeeieeeieeeree e eevee e

Modalitatea de raportare: 0 Internd o Externa

Forma raportirii: 0 Scrisa pe suport hartie 0 Format electronic o Telefonica o Intalnire fata in
fata

II1. DESCRIEREA INCALCARII LEGII

Tipul incalcarii (conform anexei nr. 2 din Legea 361/2022):
O Achizitii publice

o Servicii, produse si piete financiare

O Siguranta si conformitatea produselor

O Siguranta transporturilor

O Protectia mediului

O Protectia radiologica si securitatea nucleara

O Siguranta alimentelor, sdnatatea si bunastarea animalelor
O Sanatate publica

O Protectia consumatorilor

O Protectia vietii private si a datelor cu caracter personal



0 Incélcari care aduc atingere intereselor financiare ale Uniunii Europene
O Incalcari referitoare la piata interna
O Altd Incalcare: ........cooceeeviiiiiiiniiiieeeeeeee,

Descrierea detaliatd @ fAPLeI: ....eeeeuiiiiiiie e e e e e e e e et e e e e eraeeennes

Data sau perioada in care s-a produs Tncalcarea: ..........cceeeveeeeeeieenieeecieenieenieennans
Locul producerii InCAICATIL: .....eevvvereeieiieieeiiecieeie e

IV. PERSOANA/PERSOANELE VIZATE

NUME $1 PrENUME: ....eeneiieiiieiieeiieeiee e

Functia: ...coooeeeiieeee

Departamentul/Directia/Serviciul: .......ccccoceeverviniininnineenenicnens

Relatia cu avertizorul: .........ccoceeverieninicnineceeieee

V. PROBE SI DOCUMENTE

Probe sau dovezi disponibile care sustin raportarea:

VI. CONTEXTUL PROFESIONAL

Contextul profesional in care au fost obtinute informatiile:

VII. INFORMATII SUPLIMENTARE

Daci faptele au fost raportate anterior altor autoritati/persoane: 0 Nu o Da, cui:



Doresc sa fiu informat/a despre stadiul actiunilor subsecvente: 0 Da o Nu
Daca doresc sa beneficiez de masurile de protectie prevazute de lege: o Da o Nu

Alte INfOrmatii TERIEVANTE: .......iiiiiiiiiiiiiee ettt ettt ettt e s e b e seeeeaeeas

VIII. DECLARATIE PE PROPRIA RASPUNDERE

Subsemnatul/Subsemnata ...........cccceevieriiiinienieeeeeenn , declar pe propria raspundere ca
informatiile furnizate n prezenta raportare sunt adevarate si corecte conform cunostintelor mele.
Am luat la cunostinta ca furnizarea cu buna stiinta de informatii false constituie contraventie si se
sanctioneazd conform legii.

Data: ..cccoovneeeeneeen.

Semnatura: ...................

SPATIU REZERVAT PERSOANEI DESEMNATE

Raportare primitad de: ........ccocveeeiieeeciieeiieeeee e ,functias ..o
Data primirii: .......ccecueeeee

Numar de inregistrare in registrul raportarilor: ...................

Confirmare de primire transmisa avertizorului la data: ..................

ODSETVALILL ettt ettt ettt et e b et e bt e eab e e bt e e bt e ehb e eab e e sbbeeabeesbeeeabeessbeeabeenateenbeenaees

Semnatura; ...................

Nota: Datele cu caracter personal din prezentul formular sunt prelucrate in conformitate cu prevederile
Regulamentului (UE) 2016/679 si ale Legii nv. 361/2022. Formularul si documentele anexate vor fi pastrate in conditii
de confidentialitate timp de 5 ani de la data inregistrarii.



