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Identification :  

Nom et Prénoms : -----------------------------------------------------------------------------------------------  

Fonction :  --------------------------------------------------------------------------------------------------------  

Classe : ……………………………………………………………………………………………. 

Filière :  -----------------------------------------------------------------------------------------------------------  

Département : ……………………………………………………………………………………… 

Adresse :  ---------------------------------------------------------------------------------------------------------   

Téléphone : -------------------------------------------------------------------------------------------------------  

Email :  ------------------------------------------------------------------------------------------------------------  

Objet de la réclamation (plusieurs cases peuvent être cochées) :  

 

 Frais de formation  

 Professeur/Enseignant   

 Perte de documents 

 Logistique 

 

 Accueil 

 Note mal reportée 

  Attestation de formation 

 Autres (à préciser) 

Description de votre réclamation  

 

 ---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------  

 ---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------  

 ---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------  

 ---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------  

 ---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------  

 ---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------  

 ---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------  

 ---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------  

*Avez-vous une proposition de solution par rapport à votre réclamation/plainte ? 

 

 OUI            NON   

 

Référence N° : 

Date de la réclamation :                       
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Si oui, Proposition(s) de solution(s) souhaitée(s) 

 ---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------  

 ---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------  

 ---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------  

 ---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------  

 ---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------  

 ---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------  

 ---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------  

 ---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------  

 ---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------  

Proposition acceptée :  

 OUI           NON   

 

Si non, solution apportée :  

 ---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------  

 ---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------  

 ---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------  

 ---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------  

 ---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------  

 ---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------  

 

La réclamation a-t-elle été traité dans les délais ?  OUI     NON   

 

Etes-vous satisfait de la manière dont votre réclamation a été traitée ?  OUI  --------   NON   

 

 Signature  

Merci pour votre contribution à l’action d’amélioration de nos services ! 
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