Sorszam: .................

PANASZFELVETELI URLAP

A panaszos neve:

Datum:

A panaszos elérhetéségei (postacim, telefon vagy e-mail):

Az olvasojegyen/latogatojegyen szerepld egyedi azonositd (a vonalkdd alatti szamok):

A panasz targya, rovid leirdsa:

A panaszos alairasa:

A panaszfelvevo alairasa:

Vilasz a panaszra:

Igazgat6 aldirésa:

Datum:




