Toplam Kalite Yonetim Sikayet i1k Degerlendirme Tutanag
Merkezi Mdiirliigii

Sikayetin Alndig Tarih: Sikayet Numarasi: Sikayetin Seviyesi:

Sikayet Sahibinin Adi-Soyadi:

Tel No: E-posta: Diger:

ilk Degerlendirme Tarihi:

Sikayetin Ozeti:

Sikayetin Diizeyinin Tespitinin Gerekgesi:

ilk Degerlendirme Sonucu: [ ] Sikayet tarafimdan degerlendirilmis olup hakh ve gecerli bulunmustur.

[ ] Sikayet tarafimdan degerlendirilmis olup hakh ve gecerli bulunmamstir.

Gecersiz karari verilmis ise nedenini aciklayimiz;

Bilgilendirme Tarihi ve Y ontemi:

Varsa Notlar:

Ilk Degerlendirmeyi Yapan

Adur:

Tarih: imza:

Soyadi:

Kod.No:F.DAU.TKY.016 Rev.No:01 Rev.Tar:13.6.2022 Y.Tarihi:14.07.2016



