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Recueil des plaintes 

Date de réception 

de la plainte 

Domaine de 
compétence * 

Numéros de 
rapport 

Objet de la plainte 
Date de clôture 

(le cas échéant) 

__/__/____ __/__/____ 

__/__/____ __/__/____ 

__/__/____ __/__/____ 

__/__/____ __/__/____ 

__/__/____ __/__/____ 

__/__/____ __/__/____ 

__/__/____ __/__/____ 

__/__/____ __/__/____ 

__/__/____ __/__/____ 

__/__/____ __/__/____ 

 Merci de répertorier l’ensemble des plaintes, tous domaines confondus dans l’ordre chronologique.

 Inscrire la mention « NÉANT » si la personne certifiée n’a fait l’objet d’aucune plainte sur la période.
* : Pour les domaines de compétences, inscrire A pour Amiante, P pour Plomb, T pour Termites, G pour Gaz, D pour DPE et E pour Électricité.




