[bookmark: _Toc487715962]1. számú melléklet: Panaszfelvételi űrlap

Iktatószám:………/……. 



PANASZFELVÉTELI ŰRLAP

	Panaszos neve:*

	

	Panaszos elérhetőségei:*



	

	A panasz tárgya, rövid ismertetése:*










	Panaszos aláírása:*


	Dátum:*

	Panaszfelvevő aláírása:


	Dátum:





Amennyiben hivatalos panaszkezelési eljárást kíván indítani, kérjük, szíveskedjen megadni a *-gal megjelölt kötelező adatokat! 

