\\" S E N E o s Fiche réclamations et plaintes

@ <@ s ésidences du Centre Somme
Date & Auteur de la fiche de réclamations : ..........eueeeeeieiiieiiiiiiiiieeiiieieie ...
Statut de I'auteur de 1a FECIAaMAtION c.....ooovveiiiieeeeeeeeeee e

(ex : fille de Mme X, agents, ...)

EVENEMENT SUNVENU L@ & e HEUIE & o

Service(s) concerné(s) :

0 Administration O Cuisine O Psychologue

O Animation O Infirmier O Restauration

O Autonomie (Ergo, Prof APA) O Lingerie O Service Technique

O Bionettoyage 0 Médecin Coordonnateur 0 Soins (Aide-Soignant, Aux. de vie)

Lieu de I’évenement :

0O Résidence Louise Marais d’Arc (Bray-sur-Somme) 0 Résidence La Clé des Champs (Moreuil)

o SSIAD Bray-sur-Somme o SSIAD Moreuil

0O Résidence Hippolyte Noiret (Fouilloy) o Résidence Firmin Dieu (Villers-Bretonneux)

0O Résidence Odette Calfy(Longueau) o Résidence Florentine Carnoy (Warloy-Baillon)

Motif de la réclamation/plainte

REPONSE aPPOItEE PAr iuieveeeeeiieiie e e etee e see e enae e Date de 1a réPONSE : ...ccceeiveeriiicie et e e
Type de réponse :
0O Réponse écrite O Réponse orale O Actions

Actions mises en ceuvre :

Signature : Visa de la cadre de santé : Visa de la Directrice :

Vous pouvez retourner ce document rempli dans la boite aux lettres ou a I’agent d’accueil de I'établissement.




