ÖNLEYİCİ FAALİYET FORMU

<


	Tespit Tarihi
	Potansiyel Uygunsuzluğun Çıktığı Birim
	Sıra No

	....../....../20...
	............................................................................................................................
	.........................


Uygunsuzluğun Tanımı

..............................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................
Uygunsuzluk İle İlgili Bulgular 

.................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................... ..........................................................................................................................................................................................

Önerilen Düzeltici Faaliyet(ler)

..............................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

Bu uygunsuzluğun ......../......../20.... tarihine kadar tamamlanarak uygunsuzluğu tutan kişiye bildirilmesi gerekir.
	
	
	Uygunsuzluğu Tutan Kişi

	
	
	Adı Soyadı

	
	
	İmza


Not-Uygunsuzluğu tutan kişi tarafından sıra numarası alınması amacıyla bu form Yönetim Temsilcisine verilir.

Yapılan Düzeltici Faaliyet(ler)                                                                                                     
  ……/……/20…
........................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

..........................................................................................................................................................................................

	
	
	Uygunsuzluğun Tutulduğu Kişi

	
	
	Adı Soyadı

	
	
	imza


Not–Bu formun fotokopisi üzerinde uygunsuzluğun tutulduğu kişi tarafından doldurularak Uygunsuzluğu Tutan kişiye verilir.

...../...../20... tarihinde yapmış olduğum takip tetkikinde söz konusu uygunsuzluk  FORMCHECKBOX 
 giderilmiştir.  FORMCHECKBOX 
 giderilmemiştir. 
	
	
	Uygunsuzluğu Tutan Kişi

	
	
	Adı Soyadı

	
	
	İmza


Not–Bu formun fotokopisi üzerinde uygunsuzluğun tutan kişi tarafından doldurularak Yönetim Temsilcisine İletilir.

....../...../20... tarihinde yapılan takip tetkikinde söz konusu uygunsuzluk  FORMCHECKBOX 
 kapatılmıştır.  FORMCHECKBOX 
 kapatılmamıştır.. 
	
	
	Yönetim Temsilcisi

	
	
	Adı Soyadı

	
	
	İmza


FOR-009/00/27.09.2007

