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Ad Soyad   İmza 

Şikayet/İtiraz Tarihi   

Adresiniz (posta-email) 

Tel/Fax 

 

Şikayetin/İtirazın Konusu (Varsa Önerileriniz) 

 

  

Şikayetin/İtirazın Geliş Şekli  

Şikayet/İtiraz Kayıt Tarihi   

Şikayetin No’su (No/Yıl)  

Şikayeti/İtirazı Kayıt Eden Personelin 

Adı Soyadı  

 

Şikayeti/İtirazı Kayıt Eden Personelin 

İmzası 

 

 

Laboratuvar Üst Yönetim Toplanma 

Tarihi 

 

Şikayetin/İtiraz  Kabul Red 

Müşteriye Kabul/Red Bildirim Tarihi   

Düzeltici Faaliyet İhtiyacı Evet Hayır 

Uygunsuzluk ve Düzeltici Faaliyet Tarih 

ve No’su 

  

Sorumlu Personel/İmza  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Hazırlayan 
Kalite Yönetim 

Sorumlusu 
 

Onay 
Genel Sekreter 
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Şikayet/İtiraz ile ilgili alınan kararlar 

Yapılan çalışmalar ve sonuçları: 

Değerlendirme Tarihi  

Müşteriye Sonuç Bildirme Tarihi  

KYS  

Onay 

Genel Sekreter 

Onay 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


