PE.SA. SERVICE s.r.l.

Manuale del Sistema di Gestione

Modulo di richiesta Reclami/Ricorsi

M2P9
E00 ROO
del 01.10.2020
Paginaldil

Emesso da (nome e cognome)

Indirizzo:

Telefono e fax:

E-Mail;

PEC:

Persona da contattare (se diversa da quella sopra citata):

Descrizione:

Eventuali allegati, [si] [no]

Data: firma segnalatore

Spazio riservato PE.SA.SERVICE SRL

N° del registro
Trattamento-Azione intrapresa:

Risoluzione:

Comunicazione al segnatore in data

Data firma

accettato [SI] [NO] inviato/incaricato




