"r FORMULARIO DE SUGERENCIAS | Fecha:
CES Don Bosco
Nombre y Apellidos:
D.N.L

e Siesalumno: Especialidad: Ccurso:

e Si es trabajador: Indicar el &mbito: docencia, servicios

Direccion de correo electronico:

DESCRIPCION DE LA SUGERENCIA

Realizado por:

Firma:

* Imprima
recepcion

este documento Yy depositelo

en el buzdén situado

0 entréguelo en el departamento de Calidad
el formulario al correo electrénico calidad@cesdonbosco.com

0,

en
envie



Javi
Texto escrito a máquina
* Imprima este documento y deposítelo en el buzón situado en 
recepción o entréguelo en el departamento de Calidad o, envíe
el formulario al correo electrónico calidad@cesdonbosco.com
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