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APELLIDO PATERNO APELLIDO MATERNO NOMBRE(S)
PUESTO DEPARTAMENTO
CORREO ELECTRONICO DESEO CONSERVAR EL ANONIMATO | Sl | NO

La persona que desee conservar el anonimato sélo podrd enterarse del curso de la denuncia presentada, a través del
seguimiento que ella misma le dé a las sesiones del comité

ECEITE 2| BN 20 e 0 ) e

En caso de presentar una queja o denuncia conteste lo siguiente:

NOMBRE
APELLIDO PATERNO APELLIDO MATERNO NOMBRE(S)
Trabaja en INFINITUM LIMPIEZA Si contestd S, la siguiente informacion es indispensable:
S.A.de C.V.
PUESTO:
DEPARTAMENTO:
NO SI Si contestd NO, margue con una “X" la relacion que se tiene con la persona
Proveeduria | | Clientela | | Conocido | | Otro ‘
Fecha del evento . _
LUGAR DIA MES ANO

En caso de tener una persona que haya sido testigo de los hechos, conteste lo siguiente:
NOMBRE

APELLIDO PATERNO APELLIDO MATERNO NOMBRE(S)
Trabaja en INFINITUM LIMPIEZA S.A. | Si contestd SI, la siguiente informacién es indispensable:
de C.V
PUESTO:
DEPARTAMENTO:
NO SI Si contestdé NO, marque con una “X" la relacion que se tiene con la persona
Proveeduria ‘ ‘ Clientela ‘ ‘ Conocido ‘ | Ofro ‘
Fecha del evento . ~
LUGAR DIA MES ANO

Hago constar que lo que he escrito en el presente documento de formato de dudas, sugerencias, quejas o
denuncias es veridico

NOMBRE Y FIRMA




