
ALLEGATO D 

DICHIARAZIONE RESPONSABILI DI FUNZIONE 

Il sottoscritto …………………………………. nella sua qualità di …………………………………. dichiara di essere a 

conoscenza di quanto previsto nel Modello di Organizzazione e di Gestione predisposto e diffuso da VIACQUA 

in adeguamento al D.Lgs. 231/2001 e nel Piano Triennale di Prevenzione della Corruzione e della Trasparenza 

(PTPCT). 

In merito a Modello di Organizzazione e di Gestione e PTPCT, per quanto a propria conoscenza e nell’ambito 

della propria area di operatività, dichiara quanto riportato nella seguente Tabella. 

SITUAZIONI DA SEGNALARE  
Indicare “nulla da segnalare” ovvero specificare 

quanto rilevato 

situazioni di illiceità o di pericolo verificatesi, riferibili 

alle ipotesi criminose indicate nella tabella Allegato E al 

Modello (indicare se poste in essere da parte propria o 

di propri collaboratori e sottoposti) 

 Nulla da segnalare 
 

 Si rileva quanto segue …………………… 

applicazione del Modello (comprensivo di Protocolli 

specifici, Codice Etico, Regolamenti, Procedure e regole 

che ne costituiscono parte integrante)  

 Sostanzialmente applicato  

 Non applicato 
 
 

Esprimere eventuali osservazioni …………………… 

applicazione del PTPCT (comprensivo di Protocolli del 

Modello, Regolamenti, Procedure e regole in esso 

richiamati) 

 Sostanzialmente applicato  

 Non applicato 
 
 

Esprimere eventuali osservazioni …………………… 

variazioni organizzative e nelle regole aziendali, tali da 

incidere sul Modello e sul PTPCT 

 Nulla da segnalare 
 

 Si rileva quanto segue …………………… 

variazioni significative nelle attività o nella gestione 

delle attività, tali da incidere sul Modello o sul PTPCT 

 Nulla da segnalare 
 

 Si rileva quanto segue …………………… 

 

In merito alla compilazione della presente Dichiarazione ritengo che il periodo da cui esercito la funzione di 

Responsabile della funzione sia stato troppo breve per poter esprimere un parere su quanto richiesto. 

 

……….………………. , data……… 
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