‘ "Afio de la Lucha confra la Corrupcidn y ia Impunidad”

SERPAR

Erpicia G Paraues i LS

Lima, 16 de diciembre de 2019,

CARTA N° 473 - 2019/SERPAR LIMA/SG/GAF/SGRH/MML

Sefora:

KELLY SANDRA AQUING DAZA
Vista Verde Mz. C Lt. 13, Carabayllo
Presente.-

Asunto : Reclamo presentado
Referencia : Hoja de Reclamacion N° 00028 — 2019 -

Tengo el agrado de dirigirme a usted, con relacién al asunto y documente enunciado
en la referencia, mediante el cual interpone un reclamo concerniente al hecho
suscitado en el Parque zonal Manco Capac.

Al respecto, cumplo con informar que el Administrador responsable del referido
parque, realizd los descargos respectivos manifestando textualmente que:

“De acuerdo al tarifario “TUSNE” se procedid a explicarle al usuario que la actividad
gue pensaba realizar en el parque tenia un costa.”

Sobre el particular y en representacion del Servicio de Parques de Lima - SERPAR
LIMA, le requerimos encarecidamente, cumplir con lo dispuesto para el uso de
camaras fotograficas (es decir cumplir con el pago de la tarifa establecida en el
TUSNE aprobado mediante Resclucion de Secretaria Generat N° 171-2018), esto a fin
de evitar el mismo incidente y malestar ocasionado.

Es cuanto informo, para los fines que estime pertinentes.

Atentamente,

C.C. Administracion Parque Zonal Manco Capac.

Jiron Lampa N° 182 — Cercado de Lima
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ANEXOS

Anexo I: Formato de Hoja de Reclamacion del Libro de Reclamaciones

DIA MES ANO HOJA DE RECLAMACION

FECHA

{0 | 42 |01 N° 000028 - 201...

SERVICIC DE PARQUES DE LIMA - SERPAR LIMA / RUC N° 20145913544

PARQUE ZONAL MANCO CAPAC - Av. Tipac Amaru 5/N Kin 18 Carabayllo, Lima

1.- IDENTIFICACION DEL CONSUMIDOR RECLAMANTE

Nomere: /<o |/ e A¢U\nD Yo~ S

pomiaLo: N < s Ve ae ) )
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PADRE O MADRE:

2.- IDENTIFICACION DEL BIEN CONTRATADO

PRODUCTO MONTO RECLAMADO:

SERVICIO -;4-‘_ DESCRIPCION: . hle ¢ \arern O

3.- NETALLE DE LA RECLAMACION Y PEDIDO DEL CONSUMIDOR RECLAMO 1 | | Queaz |
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PEDIDO:

\!" "‘Ew-f I

FIRMA DEL CONSUMIDOR

4. SERVACIONES Y ACCIONES ADOPTADAS POR EL PROVEEDOR

FECHA DE COMUNICACION DE LA RESPUESTA -

DIA MES ANO

De ocodo o) 10RO FUSNE®, Se Paced o
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FIRMA DEE PROVEEDOR

RECLAMO 1: Disconformidad relacionada a los praductos o servicios. QUEJA 2: Disconformidad, malestar o descontento respecto a la atencién al publico

Destinatario ( consumidor, proveedor o INDECOPI segtin corresponda )

* | aformulacién del rectamo no impide acudir a otras vias de solucion de controversias ni es requisito previo parainterponer una denunciaante

INDECOPI.

# Ef proveedor deberd dar respuesta al reclamo en un plazo no mayor de treinta (30) dias calendario, pudiendo ampliar el plazo hasta por treinta

{20} dias mas, previa comunicacion al consumidor.

INDECOPI



