ESCOLA BASICA E SECUNDARIA DE s REPUBLICA
EDUCACAO, CIENCIA
h‘.-rl c ane |a S CANELAS %~ PORTUGUESA EINOVAGAO

Agrupamento de Escolas

FORMULARIO DO CANAL DE DENUNCIA

Este formulario pode ser descarregado no site do Agrupamento ou solicitado em
formato papel nos Servigos Administrativos.

Pode ser enviado por email para prevencaoderiscos@agrcanelas.edu.pt ou por
via postal para: Agrupamento de Escolas de Canelas — Ao cuidado do Responsavel
pelo Cumprimento Normativo (RCN). Rua Delfim de Lima, Apt 512 Canelas 4405-
701 - Vila Nova de Gaia.

1. Deseja partilhar a sua identidade com o Gestor de Dentincias (RCN)?
[1Sim[]Néao
(A sua identidade nao sera revelada a terceiros sem ordem judicial)

2. A denuncia é relativa a: (Ex: Favorecimento contratual, Furto, Manipulagao de
Notas, Assédio)

3. Qual é a suarelagcao com o Agrupamento de Escolas de Canelas?
[ ] Trabalhador (Docente / Ndo Docente)

[TAluno / Encarregado de Educacéao

[]1Fornecedor/ Prestador de Servigos

[ ] Estagiario / Voluntario

[ ] Prefiro nao revelar

4. Qual é o motivo da dentincia?

[1Corrupgao ou Concussao

[ ] Peculato (Apropriacéao indevida de fundos ou Peculato de Uso)
[1Abuso de Poder ou Prevaricacao

[ ] Participacao Econdmica em Negécio [ ] Recebimento ou oferta indevida de
vantagem

[1Outro:
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5. Data e Frequéncia da Ocorréncia:

Data/Periodo: ___/ /20__

Frequéncia: [ ] Ocorréncia Unica [ ] Esporadico [ ] Frequente / Constante
6. Como tomou conhecimento?

[1Ocorreu comigo

[ 1 Testemunhei presencialmente

[ 1Tive conhecimento indireto

7. Descricao dos Factos: (Descreva com o maior detalhe possivel: o qué, como,
quem, quando e onde. Indique os edificios envolvidos, as pessoas ou empresas.
Pode anexar documentos, fotos ou e-mails como prova)

Declaracao de Consentimento:

[] Declaro que as informagdes sao prestadas de boa-fé e sao, tanto quanto é do
meu conhecimento, verdadeiras.

- SELO DE “"‘*?r'}
\(“Q; . CONFORMIDADE .T ‘
EQAVET Ecoscolas

erasmus*@ @). EDL ON | = SEGURANET @, [SA ‘DAVEL =
PORTIA et AL & Navecan ew securanG AMIGA DA CRIANCA MEN-+E 4




