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	Data stwierdzenia niezgodności

	Podstawa  niezgodności:
( Audit wewnętrzny 

( Reklamacja od klienta 

( Inne ...................................................................................................

	Zgłaszający niezgodność (imię, nazwisko, funkcja)

	Odniesienie do punktu normy ISO 9001



	Odpowiedzialny za  powstałą niezgodność (imię, nazwisko, funkcja)

	Podpis osoby  odpowiedzialnej za powstałą niezgodność

	Opis niezgodności:


	Proponowana data usunięcia:


	Rzeczywista data usunięcia


	Usuwający niezgodność:



	Rodzaj niezgodności:                       ( Niezgodność                      ( Spostrzeżenie             

	Przyczyna niezgodności: 



	Propozycja działań korygujących

	Akceptacja propozycji działań korygujących
	Tak
	Nie
	Data


	Akceptujący (podpis Pełnomocnika ds. SZJ, Kierownika komórki organizacyjnej)


	Wdrożone działania korygujące


	Ocena skuteczności działań korygujących 
	Działania skuteczne 
	Data


	Akceptujący (podpis Pełnomocnika ds. SZJ,)


	
	Tak
	Nie
	
	

	Uwagi:





