PETITIE

(RECLAMATIE / SESIZARE)

Nr. din data / /

Numele si prenumele Dvs:

Ocupatia

Nr. telefon/fax/ adresa unde puteti fi
contactat:

Care este problema? / Descrierea problemei

Cum doriti sa rezolvam problema D-voastra?

Aceasta sectiune a fost completatd de ........ocooiiiiiiiiiiiiii

(Numele si semndtura)

Sectiunea urmatoare este destinata rezolvarii petitiei.

Actiune corectiva: * [ ] Nu [ ]Da nr. RAC:

* se raspunde cu "NU", daca este intreprinsa deja o actiune corectiva pentru rezolvarea acestei

probleme, da 1inca nu este finalizata

A fost cetateanul multumit? [ IDA [ INU
Data contactarii: / /
Actiuni viitoare:

Data incheierii reclamatiei: / /
Semnatura Reprezentant Managementul Calitatii:
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