FORMULAIRE DE DENONCIATION

Identité de la personne dénonciatrice (facultatif):

Indiquez votre relation avec la société (prestataire de services, associé/actionnaire, client,
employé, membre du réseau...) Dans ce cas, si le dénonciateur est un employé de la société,
veuillez indiquer le département/secteur auquel appartient le dénonciateur:

Adresse ou moyen de notifications choisi par le dénonciateur (adresse e-mail):

Nom et prénom de la personne dénoncée:

Type d'infraction. Veuillez détailler ci-dessous les faits pouvant faire I'objet de la dénonciation:

Si vous souhaitez inclure des informations supplémentaires a la dénonciation, veuillez I'indiquer
dans le formulaire.

[ ] Je déclare que cette communication est faite de bonne foi et que, sauf erreur ou omission
involontaire, les données fournies sont exactes. De méme, je déclare étre conscient du
traitement qui peut étre réservé aux informations fournies dans cette communication et du
contenu de la "Politique d'utilisation du Canal Ethique/Plaintes" de la société.

[ ] La partie intéressée accepte expressément I'Avis Légal et la Politique de Confidentialité de
la société.

|:| La partie intéressée accepte expressément la clause informative pour le formulaire de
dénonciation.

Signature de la personne dénonciatrice:
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