
CER BLANQUEFORT PAREMPUYRE 

FORMULAIRE DE RECLAMATION 
Formulaire à retourner par mail à : assistante.direction.ecr@gmail.com 

 
 

IDENTIFICATIONN 
 

Nom et prénom du demandeur : …………………………………………………………………. 

Téléphone du demandeur : ………………………………………………………………….……. 

 

Nom et prénom de l’élève : ………………………………………………………………………... 

 

 

OBJET DE LA RECLAMATION 
 

Objet de la réclamation : 

 L’accueil au bureau 
 Les leçons de conduite 
 L’enseignant 
 L’organisation des cours 
 Autres, à exprimer ci-dessous ………………………………...………………………... 

 

Précisions sur le moment, la fréquence et/ ou la période où le désagrément a été subi 

………………………………………………………………………………………………………....… 

……………………………………………………………………………………………..…………….. 

……………………………………………………………………...……………………………………. 

…………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………… 

 
Fait à 
Le 
Signature 
 
 


