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le soussigné : concerne I'éléve :

Expression explicite de votre réclamation :

JOBIJET(s) de votre réclamation (plusieurs cases peuvent étre cochées) :
2Qualité de l'accueil

QOrganisation des cours

AQualité des lecons

JPonctualité de rendez vous

JEntente avéc 'enseignant

JFinanciers

-es désagréments que vous subissez sont-ils :

APermanents ?

10u surviennent-ils ponctuellement 7

‘ouvez-vous préciser le moment (période de l'année, de la journée, date, heure)

\vez-vous déja pris contact avec I'exploitant pour lui préciser vos réclamations ? QQOUI

INON

11 oui, veuillez préciser par quels moyens (leftre t€léphone) et 4 quelle occasion (date) :

‘accepte d'étre contacté(e) par I'exploitant pour lui exposer mes réclamations : O OUI O NON

JATE DE RECEPTION DATE DE RECLAMATION :

vignature et tampon de Tauto-école signature de 1'éléve ou repr. Légal



