	registo DE RECLAMAÇÃO

	No.
	DatA:

	Nome do Cliente:



	Endereço:



	Cidade:
	Distrito:
	Codigo Postal:

	Estado: Garantia ou Eventual 
(P.F. marque)
	Instrução fornecida por
Sr. ou Sra.__________________________


	Pelo Cliente
NATUREZA DO PROBLEMA

	Problema Reportado:



	Urgente: Sim / Não (Por favor marque)
	É necessário verificar a situação: Sim / Não (Por favor marque)

	Reparar:
	

	Quando encontrou a deficiencia:
	Data:
	 Hora:

	Local da ocorrencia:

	Completar pela empresa

DETALHES DO SERVIÇO de reparação da anomalia

	Serviço a executar:



	Recomendações tecnicas:
	Estado após o Serviço:

(Por favor marque)
Completo/ Incompleto/ Pendente/ Sob Observação/ Solução Providenciada

	Defeitos encontrados na inspecção:



	Eventos: ( Data & Hora)
	Inicio do Serviço:
	 Fim do Serviço:

	ATRIBUir UMA CLASSIFICAÇÃO

	

	Muito Satisfeito
	Satisfeito
	Não-satisfeito
	Desapontado

	feedback DO CLIENTE

	Notas:



	Nome :
	Cargo:
	Telefone / Fax:

	Email:

	Assinatura:
	Data:
	Local:
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