
Formulář pro písemné podání stížnosti

Jméno a příjmení
(nepovinné)

Datum

Předmět stížnosti:

Vaše stížnost bude projednána vedoucím pracovníkem Rodinné poradny a výsledek vám bude
k dispozici do 30 dnů ode dne podání stížnosti.

Vyrozumění o výsledku si přeji obdržet:

□ Písemně na adresu
…………………………………………………………………………………………...

□ E-mailem na adresu
…………………………………………………………………………………………...

□ Osobně, kontakt pro pozvání na osobní schůzku
…………………………………………………………………………………………...

□ Nevyžaduji vyrozumění


