
 

 

DÜZELTİCİ/ ÖNLEYİCİ FAALİYET İSTEK FORMU 
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DÖF NO:                                                           Düzeltici Faaliyet                       Önleyici Faaliyet 

DÖF TALEP UYGUNLUĞU:                             Uygun   (U+)                              Uygun değil     (U-)      

DÖF TALEP TARİHİ: …………./………/20…..                  İLGİLİ BÖLÜM:…………………………………………………. 

DÖF DÜZENLEYEN ADI SOYADI:……………………………………………………………………………….……………. 

HATA/ PROBLEMİN 
TANIMI 

   

 

HATA/PROBLEMİN 
NEDENİ / ANALİZİ 

 

 

ONAY ONAY 

Kalite Yönetim Direktörü İlgili Bölüm/ Birim Sorumlusu 

Tarih          :………./………/20……. 

Adı Soyadı: 

İmza          : 

Tarih          :………./………/20……. 

Adı Soyadı: 

İmza          : 

 

DÜZELTİCİ / ÖNLEYİCİ FAALİYET PLANI 

Sıra Planlanan Faaliyet Sorumlusu Kontrol Eden Tarih Aralığı Uygunluk Ek Süre 
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TAKİP VE İZLEME 

Hata /Problem eksiksiz giderilmiştir.            Evet                            Hayır       

DÖF Kapatma Tarihi: ………./………/20…..                             

Yeni DÖF Açıldı ise DÖF No:                                     DÖF Tarihi:………/………./20……. 

DÜZELTİCİ ÖNLEYİCİ FAALİYET KAPATMA ONAYI 

İlgili Bölüm/ Birim Sorumlusu Kalite Yönetim Direktörü 

Tarih          :………./………/20……. 

Adı Soyadı: 

İmza          : 

 

 

Tarih          :………./………/20……. 

Adı Soyadı: 

İmza          : 

 


