él ERACTIVE

KLACHTENFORMULIER

Beste ouders of verzorgers,

Wij waarderen het dat u de moeite wilt nemen om een klacht bij ons te melden. U mag er
dan ook vanuit gaan dat wij uw klacht serieus in behandeling nemen en er alles aan zullen
doen om u zo spoedig mogelijk te antwoorden. Uiteraard hopen wij u ook een passende
oplossing te kunnen bieden.

Wij verzoeken u vriendelijk om dit formulier in te vullen en aan ons toe te sturen.
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