
























ANEXO I 

INFORMACIÓN DEL TITULAR  DEL SERVICIO  DE RADIODIFUSIÓN  PARA LA 

PRESENTACIÓN DE QUEJAS 

I. NOMBRE DEL ÁREA O PERSONA  RESPONSABLE DE LA ATENCIÓN DE LAS QUEJAS

Nombres y apellidos: ERIKA MARGOT CHAMBI BELIZARIO
 DNI: 42315089
Área:  Administación

II. MEDIOS DISPONIBLES PARA LA PRESENTACIÓN DE QUEJAS:

Dirección  para recepción de quejas: C.C Bonanza  3er Piso - 
Rio Seco
Distrito: Cerro Colorado
Departamento: Arequipa
Referencia: Frente a ADUANAS de Rio Seco
Número de teléfono: +51 993 488 635
Dirección de email: administracion@contactovision.com.pe

Si desea presentar su queja por email: Puede enviarlo al email 
administracion@contactovision.com.pe

CONTACTO VISIÓN S.R.L 
ERIKA MARGOT CHAMBI 

BELIZARIO
DNI 42315089
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ANEXO II 

FORMULARIO DE QUEJA 

I. DATOS DEL USUARIO QUE FORMULA LA QUEJA

Persona Natural:

Nombres y apellidos:

DNI:

Dirección donde se hará llegar la respuesta de la notificación:

Persona Jurídica:

Nombre de la empresa:

Nombre del representante legal:

DNI:

Dirección donde se hará llegar la respuesta de la notificación:

II. DATOS DEL RECLAMO

Entidad radiodifusora:

Servicio:

Medio  por el cual presenta el reclamo:

Escrito:  Teléfono: Email: Página Web: 

III. DESCRIPCIÓN DEL HECHO DE INCUMPLIMIENTO DEL CÓDIGO DE ÉTICA

(Especificar el hecho, día hora, programa)

Nombre completo: 

Firma: 

**Debe adjuntar copia del DNI 


