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// //v TRIV ECA RECEPCION Y TRATAMIENTO DE QUEJAS Y APELACIONES

Tu aliado en la reduccion de agua no facturada Fecha: 22/01/21 Ve rsién :08

Cédigo: F-SG-018

[No

Fecha de Recepcion: Fecha de Emision:

. DATOS DEL EMISOR:

Persona

Organizacion: de e-mail:
Contacto:

Il. RELACION

() Sservicio () Producto Area:

11l. INDIQUE EL TEMA:

[:] Plazo de Entrega C] Comunicacién C] Resultados C] Otro:

IV. CLASIFICACION: () Queja () Apelacién
V. DESCRIBA EL MOTIVO:

Asociado a actividades: C] Si C] No Fecha de respuesta al emisor:

Indique si adjunta documento: (] Si (_JNo  Describalo:

VI. CONVOCADOS PARA LA OBTENCION DE LA INFORMACION Y TRATAMIENTO:

Nombres y Apellidos Firma

VIl. INFORMACION PRODUCTO DE LA INVESTIGACION

VIil. ACCIONES A TOMAR:

N° Accion Responsable Fecha
Genera Solicitud de Accién: () si N° (CJ No
V°B° del Responsable de la Investigacion: Fecha Fin de Tratamiento: \

Fecha de Entrega al JC:

IX. DECISION: FECHA DE RESOLUCION:

V°B°JC: V°B° GG:

Fecha de Comunicacién de la Decisién al Cliente:

X. SEGUIMIENTO:
Cliente conforme con la decision: C] Si C] No

En caso de que la respuesta sea “No”, detallar
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@TRIVECA

Tu aliado en la reduccién de agua no facturada Fecha . 22/0 1/2 1

RECEPCION Y TRATAMIENTO DE QUEJAS Y APELACIONES

Version:08

Cédigo: F-SG-018

Acciones implementadas: (] Si (] No

Comentarios

Fecha de conclusidon del seguimiento:

Consideraciones:

e  Parala emision de queja, el cliente o parte interesada, debera llenar el formato los puntos resaltados de color

verde:

l.
Il
I
V.
V.

Datos del emisor
Relacion

Indique el tema
Clasificacion
Descripcién del motivo.

Este formato llenado en los puntos anteriormente mencionado debera ser enviado al correo de ventas@triveca.com .
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