Presentar en Registro

UNIVERSIDAD COMPLUTENSE DE MADRID
FACULTAD DE CIENCIAS POLITICAS Y SOCIOLOGIA

DECANATO
Campus de Somosaguas. 28223 Pozuelo de Alarcéon (Madrid)
Teléfono: 91-394 2844 | 2843

INSTANCIA PARA PRESENTAR QUEJAS O RECLAMACIONES A LA
COMISION DE CALIDAD

Apellidos:
Nombre: | DNI / Pasaporte: |
Domicilio:
Cddigo postal: Localidad:
Provincia: Pais:
Teléfono movil: Teléfono fijo:
Correo electroénico:
Vinculacién con la UCM
Estudios en curso

EXPONE:

(Debe concretarse con claridad el hecho o hechos que originan la queja asi como el motivo y alcance RS
fl- pretension que se plantea). Continuar en la pagina siguiente si no dispone de suficiente espacio.

SOLICITA:

En Madrid, a de de

SR. PRESIDENTE DE LA COMISION DE CALIDAD DE LA FACULTAD DE CIENCIAS POLITICAS Y SOCIOLOGIA
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