CONTRALORIA
INTERNA  Zrendos
MUNICIPAL

QUEJAS Y SUGERENCIAS

LOS DATOS PERSONALES PROPOCIONADOS SON OPCIONALES.

NOMBRE:

DIRECCION:

TELEFONO:

CORREO ELECTRONICO:

DEPENDENCIA CONTRA QUIEN INTERPONE SU QUEJA:

FUNCIONARIO PUBLICO:

MOTIVO DE QUEJA:

SUGERENCIA:




