\ SIKAYET - iTiRAZ FORMU

Vana DOKUMAN NO YAYIN TARIHI REV. NO/TARIHi SAYFA NO
ASBEST 16-F-01 21.11.2019 00/-- 1/1
Gelen Geri Bildirim Tiirii ‘ Sikayet [] itiraz O

Geri Bildirim Agiklamasi ve Kayit Altina Alan

Geri Bildirimin Gegerliligi

Gegerli [J Gegerli Degil (]

Agiklama

Onay

Laboratuvar Kalite Sorumlusu Laboratuvar Teknik Yoneticisi

Varsa Uygunsuzluk Numarasi:

HAZIRLAYAN(iSiM/iMzA) ONAY(iSiMm/iMzA)




