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Melléklet  

Panasznyilvántartó lap  

   

A panasz benyújtásának ideje …………. év ………………………. hó ……… nap  

A benyújtás módja szóbeli: személyesen, telefonon  

írásbeli: postai úton, e‐mailben, egyéb  

A panaszos adatai  

Neve: ……………………………………………………  

Címe: ……………………………………………………  

Elérhetőségei: ………………………………………  

……………………………………………………………...  

………………………………………………………………  

A panasz rövid leírása: 

 

 

 

A kivizsgálásért és intézkedésért felelős személy: ____________________________________  

 

A panasz orvoslására szolgáló intézkedések rövid leírása, elutasítás esetén annak indoklása: 

 

 

 

 

Csatolt mellékletek megnevezése :____________________________________________ 

________________________________________________________________________ 

 

A panasz kivizsgálásának és megválaszolásának határideje :_________________________________ 

 

 

 

………………………………………………….  

panaszt átvevő  

 

 


