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	Formularz 

KARTA NIEZGODNOŚCI 
	Fo41/P3/03



       Karta niezgodności nr …
Data zgłoszenia:_ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ 

Osoba zgłaszająca: _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ 

Opis niezgodności i odniesienie do kryterium kwalifikacji jako niezgodność:

Podpis osoby zgłaszającej: _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _

Analiza przyczyn niezgodności i proponowane działania korygujące (+ osoba + termin):

Podpis PJ: _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ 

Działania korygujące zostały ukończone dnia: _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ 

Podpis osoby odpowiedzialnej: _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _
Weryfikacja skuteczności działań korygujących:

Data i podpis PJ: _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _
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