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Formulaire de réclamation

A compléter par la personne désirant introduire une réclamation

[N Lo 2 Prénom i
e L =YT =Y =Y N
Codeclasse: ..oouueeeiieeiieennnn, TélEphone/GSM & ..o
Décision contestée : 0 Echec 0 Exclusion

Elément de procédure estimé non-conforme :

A compléter par la personne de permanence a l'accueil

Nom et prénom
Date de réception du document

Cachet

A compléter par Monsieur Vincent GIROUL :

Recevabilité de la réclamation O Oui O Non

Maintien de la décision d'échec ou d’exclusion prise par le conseil des formateurs ou le conseil des

études 0 Oui Non

Motivation :

Date:.......... |- |- Signature :
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