	
	FICHE  DE  NON-CONFORMITÉ
                   ( Système               ( Produit / Service


	DESCRIPTION   DE   LA   NON - CONFORMITÉ

	Description:
Nom:                                     Date :                                visa :


	TRAITEMENT   DE   LA   NON - CONFORMITÉ

	Avis client requis          ( non

                                        ( oui

Décision du client:

               Par M.                                    Fonction:                               Date :

	Traitement décidé pour la non-conformité:
Nom :                                   Date :                         Visa :


	CLÔTURE   DE   LA   NON - CONFORMITÉ

	Action réalisée le:

Commentaire (éventuel):

 Nom :                                   Date :                         Visa :



Impr. réf. XXX/0 
