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REPOSICION DE ETIQUETAS

FECHA:
NOMBRE DEL PRODUCTO:

CLAVE:

NUMERO DE ORDEN DE PRODUCCION (OP):

LOTE:

ETIQUETA PRIMARIA ETIQUETA COLECTIVA | | CONTRAETIQUETA |

MOTIVO DE REPOSICION:

CANTIDAD SOLICITADA:

AREA DE FABRICACION:

ETIQUETA MUESTRA DE REPOSICION

SOLICITANTE CONTROL DE ETIQUETAS VO. BO. INSPECTOR DE CALIDAD
NOMBRE Y FIRMA NOMBRE Y FIRMA NOMBRE Y FIRMA
Av. Gavilan No. 153, Col. Guadalupe del Moral, Alcaldia Iztapalapa, C.P 09300 Ciudad de México. Tel: 55 55 01 94 11

Documento confidencial propiedad de Industrias Nacionales Plasticas S.A de C.V., queda prohibido su uso, divulgacion y/o reproduccion total o parcial sin previa autorizacion.

GAV-FOR-CAL-14-06



