‘ UNIVERSIDAD PERUANA
%\V CAYETANO HEREDIA

LIBRO DE RECLAMACIONES
MANUAL DE USUARIO



1. Para registrar un reclamo o queja, debera hacer clic en el enlace como
se muestra en la imagen:

= : UNIVERSIDAD PERUANA
* @ : CAYETANO HEREDIA
ay

Estimado(a) usuario(a)

Antes de registrar su reclamo v/o queja, sirvase revisar v verificar el manual de uso
adjunto en el siguiente link:

Hacer clic aqui para descargar manual de usuario.

Asimismo, se le precisa que es su responsabilidad indicar de forma correcta la umdad
prestadora del servicio, para una rapida atencion de su reclamo v'o queja, caso contrano,
dicha situacion conllevara a una demora en la tramitacion de su caso.

Hacer clic aqui para registrar reclamo v/o queja.

Saludos cordiales,
UNIVERSIDAD PERUANA CAYETANO HEREDIA

2. El sistema muestra la pantalla “LIBRO DE RECLAMACIONES”.

£ D LNIERSIOAD PESUANS,
|} t CAYETANO HEREDIA
)

LIBRO DE RECLAMACIONES

Conforme a lo establecido en ¢ Codigo de Proteccidn y Defensa del Consumidor 513 institucidn cuenta con un Libro de Reclamaciones
virlual a su disposicion

Fecha de Emision Hoja de reclamacion

UNIWERSIDAD PERUANA CAYETAND HEREDIA
RUC: 20110768151
Ay, Honorlo Delgado Nro. 430 Urb. Ingensaria San Martin de Pomes Lima, Perl




3. Es obligatorio ingresar la informacion con simbolo “*” en la seccion:
1. IDENTIFICACION DEL CONSUMIDOR RECLAMANTE

* Campos requendos
1. IDENTIFICACION DEL CONSUMIDOR RECLAMANTE

Tipo de Reclamante *

-Seleccionar- w
Apellida Paterna * Apellido Materno * MHombres *
Tipo de documents Numero de documents *
Saleccionar w
Domicilio *
Pais * Departamento * Provincia Distrito *
PERD w LIKA w LInta w SeleCcionar- w
Teléfono - Email parsonal o institucional - Ceonfirmar Email *

4. Debera seleccionar “Tipo de Reclamante”:

Tipo de Reclamante *

-2eleccionar- w

ESTUDIANTE
FADRE
TUTOR
VISITANTE

5. Debera ingresar “Apellido Paterno”.

Apellido Paterno *

6. Debera ingresar “Apellido Materno™.

Apellido Materno *
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7. Debera ingresar “Nombres”.

Nombres *

8. Debera seleccionar “Tipo de Documento”:

Tipo de documento ~

-Seleccionar- hd

CARNET DE EXTRANJERIA
DNI
PASAPORTE

9. Debera ingresar “Numero de Documento”.

Numero de documento *

Numero de documento
L e Y LR LT AT 1 L

10. Debera ingresar “Domicilio”.

Domicilio *

11. Debera seleccionar “Departamento”.

Departamento *

-Seleccionar- v

CAJAMARCA -
CALLAO

CUSCO

HUANCAVELICA
HUANUCO

ICA

JUNIN

LA LIBERTAD
LAMBAYEQUE

LORETO

MADRE DE DIOS
MOQUEGUA

PASCO

PIURA

PUNO

SAN MARTIN

TACNA

TUMBES

UCAYALI -




12. Debera seleccionar “Provincia”.

Provincia *

-Seleccionar- hd

BARRANCA
CAJATAMBO
CANTA
CANETE
HUARAL
HUARQCHIRI
HUAURA
OYON
YAUYOS

13. Debera seleccionar “Distrito”.

Distrito *

| -Seleccionar- v

LIMA -
ANCON

ATE VITARTE

BARRANCO

BRENA

CARABAYLLO

CHACLACAYO

CHORRILLOS

CIENEGUILLA

COMAS

ELAGUSTINO
INDEPENDENCIA

JESUS MARIA

LA MOLINA

LAVICTORIA

LINCE

LOS OLIVOS

LURIGANCHO

LURIN

MAGDALENA DEL MAR -

14. pebera ingresar “Teléfono”.

Teléfono *

Teléfono

15. Debera ingresar “Email personal o institucional”.

Email personal o institucional *
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16. Debera ingresar “Confirmar Email”.

Confirmar Email *

Nota:

Se precisa que es su responsabilidad indicar de forma correcta el “Email
personal o institucional”, para una rdpida atencién de su reclamo y/o queja,
caso contrario, dicha situacidon conllevard a una demora en la tramitacion de su
caso.

Considerar que debe coincidir “Email personal o institucional” y “Confirmar
Email”, caso contrario, al momento de hacer clic en el botdn “Guardar?, el
sistema no le permitird guardar y mostrara el siguiente mensaje:

meo personal no coincide con el comeo de confimacmdn, venficar

LR E

17. Para el caso de menores de edad debera ingresar los datos del padre,
madre o apoderado:

DATOS DEL PADRE, MADRE O APODERADO (Para el caso de menores de edad):
Apellido Paterno Apellido Materno Nombres

Domicilio Email



18. Es obligatorio ingresar la informacién con simbolo “*” en la seccidn:

2. IDENTIFICACION DEL BIEN CONTRATADO

2. IDENTIFICACION DEL BIEN CONTRATADO

Tipo de Atencién * Programa * Fecha del Evento *

-Seleccionar- v -Seleccionar- v dd/mm/aaaa (m]
Tipo de Moneda Monto a reclamar

-Seleccionar- v 0,00

Descripcion *

19. Debera seleccionar “Tipo de Atencion”:

Tipo de Atencion *

-Seleccionar- ht

BIEN
SERVICIO

20. Debera seleccionar “Programa’:

Programa *

-Seleccionar- hd

PREGRADO
POSGRADO
EDUCACION CONTINUA
OTROS

21. Debera seleccionar “Fecha del Evento”:

Fecha del Evento *
BE)mm/aaaa [=]
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22. Es opcional seleccionar “Tipo de Moneda”:

Tipo de Moneda

-Seleccionar- W

DOLARES
SOLES

23. Es opcional ingresar “Monto a reclamar”:

Monto a reclamar

0,00

24. Dpebera ingresar “Descripcion”.

Descripcion

25. Es obligatorio ingresar la informacién con simbolo “*” en la seccion:
3. DETALLE DE LA RECLAMACION O PEDIDO DEL CONSUMIDOR

3. DETALLE DE LA RECLAMACION O PEDIDO DEL CONSUMIDOR

Tipo de Reclamacion * Motivo de Reclamacion * Lugar de Ocurrencia * Unidad Prestadora *
-Seleccionar- ~ -Seleccionar- v -Seleccionar- v -Seleccionar- v

Otros

Detalle =

Pedido *



26. Debera seleccionar “Tipo de Reclamacion”, si es una queja o reclamo:

Tipo de Reclamacion *

-Seleccionar- w

QUEJA
RECLAMO

27. Debera seleccionar “Motivo de Reclamacion”:

Motivo de Reclamacion *

-Seleccionar- w

PROBLEMAS DE ADMISION
PROBLEMAS CON LA MATRICULA

PROBLEMAS CON CLASES / PROFESORES
PROBLEMAS CON SISTEMA

PROBLEMAS CON PAGO / COBRANZAS
PROBLEMAS CON TRAMITES DOCUMENTARIOS
PROBLEMAS CON TRASLADO

FALTA / DEMORA DE RESPUESTAAL CLIENTE
MALA ATENCION

ROBOS / EXTRAVIOS / DANOS DE OBJETOS
DISCRIMINACION Y/O ACOSO

PROBLEMA CON EL SERVICIO MEDICO
PROBLEMA CON EL SERVICIO VETERINARIO
PROBLEMAS CON EL SERVICIO EDUCATIVO
MALA INFORMACION

OTROS

28. En caso no encuentra motivo en la lista, seleccionar “Otros”.

Motivo de Reclamacion *

-Seleccionar- v ‘

PROBLEMAS DE ADMISION
PROBLEMAS CON LA MATRICULA

PROBLEMAS CON CLASES / PROFESORES
PROBLEMAS CON SISTEMA

PROBLEMAS CON PAGO / COBRANZAS
PROBLEMAS CON TRAMITES DOCUMENTARIOS
PROBLEMAS CON TRASLADO

FALTA/ DEMORA DE RESPUESTAAL CLIENTE
MALAATENCION

ROBOS / EXTRAVIOS / DANOS DE OBJETOS
DISCRIMINACION Y/O ACOSO

PROBLEMA CON EL SERVICIO MEDICO
PROBLEMA CON EL SERVICIO VETERINARIO
PROBLEMAS CON EL SERVICIO EDUCATIVO
MALA INFORMACION

OTROS




29. Elsistema activa la entrada de datos “Otros”, e ingresar la descripciéon
del motivo:

Otros

30. Debera seleccionar “Lugar de Ocurrencia”:

Lugar de Ocurrencia *

-Seleccionar- hd

CAMPUS CENTRAL
CAMPUS LA MOLINA
CAMPUS MIRAFLORES
CAMPUS SALAVERRY
CAMPUS SANTA MARIA
CLINICAVETERINARIA

31. Debera seleccionar “Unidad Prestadora”, asimismo, se le precisa que es su
responsabilidad indicar de forma correcta la unidad prestadora del servicio,
para una rapida atencidon de su reclamo y/o queja, caso contrario, esto
conllevara a una demora de su caso:

Unidad Prestadora *

-Seleccionar- v

CENTRO DE IDIOMAS - PREGRADO -
CENTRO VETERINARIO DOCENTE

DEFENSORIA UNIVERSITARIA

DIRECCION GENERAL DE ADMINISTRACION - DGA

DIRECCION UNIVERSITARIA DE PERSONAL DOCENTE

EDUCACION VIRTUAL

ESCUELA DE POSGRADO - EPGVAC

FACULTAD CIENCIAS Y FILOSOFIA

FACULTAD DE EDUCACION

FACULTAD DE ENFERMERIA

FACULTAD DE ESTOMATOLOGIA

FACULTAD DE MEDICINA

FACULTAD DE MEDICINA VETERINARIAY ZOOTECNIA

FACULTAD DE PSICOLOGIA

FASPA FACULTAD DE SALUD PUBLICA Y ADMINISTRACION

OFICINA TECNICA DE ASESORIA LEGAL

OFICINA UNIVERSITARIA DE ADMISION MATRICULA Y REGISTRO ACADEMICO
OFICINA UNIVERSITARIA DE BIBLIOTECA

OFICINA UNIVERSITARIA DE BIENESTAR UNIVERSITARIO

OFICINA UNIVERSITARIA DE GESTION CALIDAD -




37. Finalmente, hacer clic en el boton “GUARDAR?”:

GUARDAR

38. Elsistema mostrara el nimero de reclamo registrado.

':' UNIVERSIDAD PERUANA

CAYETANO HEREDIA

Estimado(a) Carlos:

Se ha ingresado exitosamente su Reclamo Namero: 0000000420
A la brevedad, procederemos a brindarle la respuesta comespondiente

Saludos cordiales,
UNIVERSIDAD PERUANA CAYETANO HEREDIA

39. Elsistema enviara un correo electrénico a su bandeja de correo que
especifico anteriormente.

Hoja de Reclamacion Numero 0000000420

Atencion al usuario <atencion.al usuario@oficinas-upch,pes
Estimado(a) Carlos

Se ha ingresado exilosamente su Reclamo Mimero 0000000420,

A la brevedad, procederemos a brindarle la respuesta correspondiente
La respuesta a su reclamo serd remitida al correo electrénico proporcionado, dentro del plazo correspondiente.

Saludos cordiales,
UNIVERSIDAD PERUANA CAYETANO HEREDIA

Mo responda a este cormeo, 8s un envio automatico.




40. Asimismo el sistema adjunta en el correo la hoja de reclamacion registrada.

Un archivo adjunto-

o

m Hoja-de-Reclama... '

41. cuando la unidad prestadora de servicio responda su reclamo o queja,
el sistema enviara a su correo la respuesta y como adjunto la
hoja de reclamacion.

Respuesta Hoja de Reclamacion Numero 0000000420

Atencion al usuario «<ater

Estimado{a) Carlos

Esto a5 un ejemplo de respuesta del libro de reclamaciones.

Saludos cordiales
UNIVERSIDAD PERUANA CAYETAND HEREDIA

No responda a este COMeo, 8% un #nvio automatico.

Un archivo adjunto-

!‘__.__

E Hoja-de-Reclama.. r

Nota:
La formulacidn del reclamo no impide acudir a otras vias de solucién de controversias
ni es requisito previo para interponer una denuncia ante el INDECOPI.

El proveedor deberd dar respuesta al reclamo en un plazo no mayor a quince (15) dias
hdbiles improrrogables.



32. Debera seleccionar “Tipo™:

Tipo *
-Seleccionar- v
ACADEMICO

ADMINISTRATIVO

33. Debe seleccionar “Sub Tipo™:

Sub Tipo ~

-Seleccionar- -

MATRICULA
SISTEMA/REDES
OTROS

34. pebera ingresar “Detalle” de su queja o reclamo:

Detalle =

35. Debera ingresar “Pedido” que solicita por su queja o reclamo:

Pedido ~

36. Luego en la parte inferior, activar la casilla “CAPTCHA”:

™

reCAFTCHA

Privacidad - Témincs

\/ No soy un robot

CAPTCHA ~




