
















No

Nombre  del producto:

Código del producto: Número  de REC:

Persona que detecta:

PUNTO DE VENTA: 1 2 3 4 5 6 7 10 14 15

Causa Por proveedor 

En donde se presentan:

Disposición:

Fecha de solución:

Responsable: Cargo P05-1/10

Despacho de mercancía 

Nota crédito: Cambio por uno nuevo: 

Envío al centro de servicio: Otro   Cual:

Numero del documento 75:

Por manejo interno

Recepción de mercancía Almacenamiento de mercancía

CONTROL DE PRODUCTO NO CONFORME

Fecha: 

Nombre del proveedor

Descripción  de la no conformidad:


