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Il presente modulo di DICHIARAZIONE DI PRESA VISIONE E ACCETTAZIONE ha lo scopo di 

dimostrare l’efficacia della diffusione del Modello di Organizzazione, Gestione e Controllo, ai sensi 

del D.Lgs. 231/2001 e s.m.i., da parte della Società LIFT S.p.A., ai rispettivi Destinatari dei 

seguenti documenti:  

• Codice Etico [CE231]; 

• Condizioni Generali di Acquisto [CGA]. 

 

La diffusione e la comprensione dei suddetti documenti è un importante passo verso il rispetto 

delle leggi in materia di condotta di tutti coloro che hanno contatto con la Società. 

 

La presa visione e l’accettazione in piena consapevolezza del Codice Etico [CE231] e delle 

Condizioni Generali di Acquisto [CGA] sancisce l’impegno individuale di ognuno ad agire in modo 

responsabile per conto della Società. 

 

Vi preghiamo, quindi, di apporre la vostra firma in calce al presente documento di dichiarazione e 

presa visione [M-10-ACQ] e di restituirlo alla Società nella persona responsabile della funzione 

Acquisti (ACQ). 

 

“Firmando la presente, dichiaro di aver preso visione ed accettato il Codice Etico [CE231] e le 

Condizioni Generali di Acquisto (CGA) di LIFT S.p.A. e, in quanto ______________________ 

(Consulente, Fornitore, Cliente...), di: 

 

• aderire ai principi di comportamento illustrati nel Codice Etico [CE231]; 

• fare riferimento e chiedere informazione in caso di dubbio sulla giusta condotta da adottare 

alle funzioni aziendali preposte a questo o all’Organismo di Vigilanza (OdV) di LIFT S.p.A. 

amministrazione@riservabianca.it; 

• essere consapevole del fatto che il mancato rispetto dei suddetti principi potrà dare adito ad 

azioni di tipo disciplinare specificate nel Sistema Disciplinare e nelle Condizioni Generali di 

Acquisto (CGA).” 

 
 
 
 

Firma per accettazione / DATA 
 
 

Nome e COGNOME 
 
 

Funzione / Azienda 


