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Tipo de Incidencia (1:Leve, 2:Grave, 3:Muy Grave)
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Total: 0 0 0 0 0 0 0 0
N° de pedidos realizados: Periodo de
] R ' ) Leves 0
INDICADOR COMPRAS: (pedidos con incidencias/pedidos realizados) #iDIV/0!
Graves 0
Muy
Graves O
INDICADOR PROVEEDORES: (N incidentes graves y muy graves/ N° incidencias totales) #iDIV/0! Total 0
SEGUIMIENTO ANUAL
RESULTADO
PARCIAL ESTIMACION ANUAL
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NOMBRE PROVEEDOR N° INCIDENCIAS* 25 % o 25 % APTO CONDICIONADO
0 APTO APTO
0 APTO APTO
0 APTO APTO
0 APTO APTO
0 APTO APTO
0 APTO APTO
0 APTO APTO

* Para cubrir el apartado de incidencias se debe pinchar encima de la celda y modificar la formula definida, y que se ve
en la parte superior de la pantalla, cambiando NOMBRE DE PROVEEDOR, por el nombre real del proveedor del que
se quieren contar las incidencias y que se indica en la primera columna.
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