Universidad Autonoma de Chihuahua
FACULTAD DE ENFERMERIA Y NUTRIOLOGIA

FORMATO DE SUGERENCIAS Y QUEJAS

Fecha [/

Sugerencia O Queja | FOLIO

Favor de proporcionarnos sus datos para poder dar respuesta a su sugerencia

Nombre Matricula:
Email: Teléfono:

*Solo alumnos *Solo empleados

Carrera: Area en que labora

Lic. En Enfermeria [ LcEn Nutriologia O
Maestria en Enfermeria [1  Maestriaen Saludenel Trabajo ] Visitantes ]

Nivelatorio 6 Posbasico L] Enfermeria general con bachillerato O

Describa su problema (llenar con letra de molde, si es necesario puede afadir mas hojas a este formato)

De existir desarrolle sus sugerencias (llenar con letra de molde, si es necesario puede afiadir mas hojas a este formato)

FOR 8.2RD 01/R123/11/09




