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AJUNTAMENT DE MOLLERUSSA

Model de denlncia interna.
Protocol per a la prevencié i la gestié de I'assetjament *

Dades de la persona denunciada

Nom i cognhoms DNI/NIE
Sexe Edat:

[]dona []home [] No binari

Domicili del centre: Teléfon de contacte:

Lloc de treball: Adreca electronica:

Dades de la persona que deniincia (persona afectada)

Nom i cognoms DNI/NIE
Sexe Edat:

[] dona []home

Domicili del centre: Telefon de contacte:

Lloc de treball: Adreca electronica:

Relat dels fets
(Indicar dates, durada, freqiéncia)

Testimonis
(Indicar noms i cognoms)

1.
2.
3

! En qualsevol tractament de dades que es dugui a terme durant la tramitacié d’aquesta dentncia s’ha de respectar el marc legal vigent pel que
fa a la proteccié de dades de caracter personal.



AJUNTAMENT DE MOLLERUSSA

He rebut
Signatura de la persona que rep la denuncia Signatura de la persona que denuncia
Noms i cognoms Noms i cognoms

Dades de contacte Lloc i data



