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Formulario de Presentacion de Sugerencias,

Quejas o Reclamos

Importante: toda la informacion presentada en este formulario sera tratada
confidencialmente por la punto focal externa.

Por favor notar: si desea permanecer anénimo, proporcione su comentario/queja en el
cuadro de abajo sin indicar ninguna informacion de contacto, sus comentarios seguiran
siendo considerados.

Nombre de la
persona/organizaci
6n/institucién

Envio anénimo ) .
[l Quiero permanecer anénimo

Por favor, marque

. [l Por teléfono/WhatsApp
como desea ser

(Por favor, indique el niumero de teléfono):

contactado
(teléfono, correo
electrénico). [ Por correo electrénico
(Por favor, indique la direccidn de correo electrénico):
[ No quiero ser contactado (quiero permanecer anénimo)
[] Otro
Idioma preferido [l Espafiol
parala [] Otro, por favor especifique

comunicacion con
la punto focal
externa

Por favor explique la
relacién/vinculo
con el Programa
“Comunidades
Vivas”
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Descripcion de la sugerencia, queja o ¢ Qué pasd? ;Doénde paséd? ¢ A

reclamo:

quién le pasé?

Fecha de situacion de la
sugerencia, queja o reclamo

[ Elhecho ocurrié una sola vez (Fecha: )

[1 Sucedié mas de unavez (¢,cuantas veces? )
[l Elhecho todavia esta ocurriendoy conlleva problemas




