MODULO PER LA PRESENTAZIONE DI UN RECLAMO









Spett.le

BCC OSTRA VETERE Soc. Coop.








Ufficio Reclami









Via Marconi, 29








60010 OSTRA VETERE (AN)
Estremi del richiedente
Nome e Cognome o Ragione Sociale ………………………………………………………………………………………………….

Indirizzo ………………………………………………………………………………………………………………………………

CAP e Località …………………………………………………………………………………………………………………………...

Telefono ed eventuale e-mail …………………………………………………………………………………………………………...

rapporto contrattuale / servizio su cui verte il reclamo
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
Motivi del reclamo

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

Documenti allegati

· …………………………………………………………………………………… ;
· …………………………………………………………………………………… ;

· …………………………………………………………………………………… ;

Data ……………………………









………………………………………..










(firma del cliente)

