
 

 

ŰRLAP 

A KÖNYVTÁR MŰKÖDÉSÉT ÉRINTŐ 

ÉSZREVÉTELEK, JAVASLATOK MEGTÉTELÉRE 

Iktatószám: 

(A könyvtár tölti ki!) 

Az észrevétel dátuma*: 

Az észrevétel rövid leírása*: 

 

 

 

 

 

Fenti észrevételét hivatalos panaszként kéri kezelni?* (aláhúzandó)         igen 

     nem 

 

Amennyiben észrevételéről visszajelzést szeretne kapni, kérjük, adja meg nevét, 

elérhetőségét!  

Név*: 

Elérhetőségek (e-mail, ennek hiányában postai cím) *: 

 

A könyvtárlátogató aláírása*: Az észrevételt rögzítő aláírása 
(telefonos vagy szóbeli panasztétel esetén): 

 

Hivatalos panaszkezelési eljárás indításához a *-gal jelölt adatok megadása kötelező!  

 
Kérjük az űrlapot dobja be a könyvtár előcsarnokában található „Vélemények kincsesládájába”!  

Köszönjük észrevételét!  


