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雙流遊客服務中心餐飲服務意見登記表 

 日期：111 年   月   日 

 

一、請填寫申請者個人基本資料（請勾選） 

您的性別 ○男 ○女 
  

  

 

您的年齡 
○ 20 歲以下 ○ 21-30 歲 ○ 31-40 歲 ○ 41-50 歲 ○ 51-60 歲 

○ 61-70 歲 ○ 71 歲以上 
  

  

聯絡方式（電話或電子郵件）： 

二、抱怨案件發生時間地點： 

         年         月         日 

 

三、請問您抱怨案件主要起因類別為何?（請勾選） 

餐點  工作人員  環境清潔 

○  ○  ○ 

其他：                                      

四、抱怨事實陳述。 

 

 

 

 
五、處理結果紀錄 

 

     

     

 

受理人員：               單位主管： 


