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RAPPORTO DI NON CONFORMITÀ
	Mod. DE/NC
Rev. 2
Del 10/08/26



	
Codice Non Conformità

     



DA COMPILARE A CURA DELL’OPERATORE E INOLTRARE A DEMETER ASSOCIAZIONE ITALIA VIA E-MAIL ALL’INDIRIZZO nc@demeter.it (entro 30gg)
(*) a carico dell’operatore      (**) solo se richiesto dalla Tabella NC





                  NOME AZIENDA			     DATA			  TIPOLOGIA NC
	
     
	
     
	
     




1) Descrizione della Non Conformità  (a carico di Demeter Italia)
	Riportare il testo della NC rilevata:

     


	(**)    |_|   INTENZIONALE                |_|      NON INTENZIONALE   (descrivere le evidenze raccolte):      




2) Trattamento della Non Conformità (*) 
	Descrivere l’attività intrapresa per rimuovere la NC e riportare lo stato di conformità:

     





3) Azione Correttiva (*) 
	Descrivere l’attività intrapresa per evitare che la NC si ripeta:

     





4) Elenco Allegati (*) 
	Elencare gli allegati al presente documento a supporto di quanto al punto 2) e 3):

     





	VALUTAZIONE TRATTAMENTO, AZIONE CORRETTIVA E ALLEGATI DA PARTE DI DEMETER ITALIA:

·                   CONFORME     |_|                                           PROTOCOLLO__     
·                   NON CONFORME      |_|                                                 REVISORE UCC__     
·                   NOTE UCC__     
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