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FORMATO DE QUE]JAS, DENUNCIAS Y SUGERENCIAS
No. REGISTRO FECHA DE

PRESENTACION

NOMBRE DEL SERVICIO DE EDUCACION ESPECIAL cCT TURNO
DATOS DE QUIEN PRESENTA LAS QUEJAS, DENUNCIAS Y SUGERENCIAS
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NOMBRE DEL PROGRAMA
PROGRAMA PARA EL FORTALECIMIENTO DE LOS SERVICIOS DE EDUCACION ESPECIAL
(PFSEE)
DESCRIPCION DE LAS QUE)AS, DENUNCIAS Y SUGERENCIAS

Preferentemente detallada de manera cronoldgica, describiendo los hechos, fechas,
actores involucrados y evidencias en caso de tenerlas

FECHA PROBABLE DE
RESPUESTA
NOMBRE Y CARGO DE QUIEN
RECIBE LAS QUEJAS,
DENUNCIAS Y SUGERENCIAS
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