TEMPLATE GRIEVANCE FORM

FORMULAR DE PLANGERE
Nr. de referinta:
Numele reclamantului: Prenumele:
Obs.: Puteti solicita sa nu va Numele:

fie divulgata identitatea unei
terse parti, fara acordul Dvs.
expres.

1 As dori nu-mi fie divulgata identitatea fara acordul meu expres

Contacte:

Vi rugam sa precizati
cum doriti sa fiti contactat
(prin posta, telefon, email

U] Prin posta: Va rugam sa completati adresa postala exacta:

[] Prin telefon:

[] Prin e-mail:
Limba preferata de ] Bulgara
comunicare '] Romana

1 Engleza

Descrierea incidentului sau a motivului

plangerii:

Ce s-a intamplat? Unde s-a intamplat? Cui i s-a
intdmplat? Ce consecinte a avut problema aparuta?

Data incidentului /
evenimentului vizat de

plangere

[J Incidentul / Evenimentul a avut loc o singura data (in data
de )

[J Incidentul / Evenimentul a avut loc de mai multe ori (de cite
ori? )

] Problema mai persista si in momentul de fata

Ce ati dori sa fie facut pentru solutionarea problemei?

Semnatura:

Data:




