FORMULARIO DE SUGERENCIAS Y QUEJAS

(] Alumno L] PAS

Colectivo al que pertenece
] PDI [] Otros

UNIVERSIDAD DE EXTREMADURA

Datos personales:!

APBIIHCS: ...... cocessmsssssusssssossmsusssasmisasssssiomtansisessont sesbansisassss insbasnssasase
Nombre: DNI:

Direccion Postal: CP:

Localidad: Provincia: ___

Correo electronico: Teléfono:

¢ Desea recibir por correo postal las notificaciones oportunas? [ISi  CINo

IDENTIFICACION DE UNIDAD, SERVICIO, CENTRO, ETC SOBRE LA QUE VERSA LA QUEJA O SUGERENCIA:

QUEJA O SUGERENCIA:

Indique el texto de su queja o sugerencia:

*En caso de necesitar mas espacio adjunte los folios necesarios. Adjunte la documentacién que crea necesaria.

En____ a de de

Firmado®:

! Obligatorio en el caso de quejas

VICERRECTORADO DE CALIDAD E INFRAESTRUCTURA

UNIVERSIDAD DE EXTREMADURA




