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F01 - ŽIADOSŤ O VYPRACOVANIE CENOVEJ PONUKY 

NA CERTIFIKÁCIU SYSTÉMU MANAŽÉRSTVA

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	
 FORMTEXT 

     
 /  

	

	

	 FORMCHECKBOX 
  ISO 9001:2008        (  
	 FORMCHECKBOX 
  vrátane návrhu a vývoja produktu

	                                 
	 FORMCHECKBOX 
   bez návrhu a vývoja produktu



	
	

	 FORMCHECKBOX 
  ISO/TS 16949:2009 ( 
	 FORMCHECKBOX 
  vrátane návrhu a vývoja produktu

	                                       
	 FORMCHECKBOX 
  bez návrhu a vývoja produktu



	
	

	 FORMCHECKBOX 
  ISO 13485:2003      (
	 FORMCHECKBOX 
  vrátane návrhu a vývoja produktu

	                                  
	 FORMCHECKBOX 
  bez návrhu a vývoja produktu

	
	 FORMCHECKBOX 
  špeciálne a osobitné požiadavky 

     (napr. sterilizácia výrobkov)



	

	 FORMCHECKBOX 
  ISO 14001:2004        
	 FORMCHECKBOX 
  OHSAS 18001:2007  

	
	

	 FORMCHECKBOX 
  ISO 50001:2011  
	 FORMCHECKBOX 
  EN 16001:2009

	

	 FORMCHECKBOX 
  ISO 22000:2005  
	 FORMCHECKBOX 
  HACCP

	

	 FORMCHECKBOX 
  AS 9100C:2009
	 FORMCHECKBOX 
  ISO/IEC 27001:2005

	

	INÉ: 


ÚDAJE O SPOLOČNOSTI

[image: image1.jpg][image: image2.jpg]
	Názov spoločnosti

	Sídlo spoločnosti

	Korešpondenčná adresa

(v prípade, ak je iná ako sídlo spoloč.)

	Štatutárny zástupca spoločnosti (prípadne riaditeľ)

	Kontaktná osoba

	Tel.č.

	e-mail

	Obchodný register

	Bankové spojenie

	Číslo účtu (IBAN)

	IČO

	DIČ / IČ DPH

	

	Kritérium auditu


    V prípade, že požadujete certifikáciu viacerých lokalít, prosíme, uveďte počet a adresy

    všetkých lokalít, ktoré budú zahrnuté do certifikácie:

	Adresy lokalít a počet zamestnancov na jednotlivých lokalitách:

	

	
	

	
	

	

	Predmet certifikácie:
	

	
	(POZN.: predmet činnosti Vašej spoločnosti, ktorý požadujete certifikovať)

	

	Externe zabezpečované procesy certifikovaného systému manažérstva:
	

	

	Meno využívaného konzultanta alebo poradenskej spoločnosti pre systémy manažérstva:
	

	

	Držiteľ certifikátu systému manažérstva:
	ÁNO  FORMCHECKBOX 

	NIE  FORMCHECKBOX 

	

	(Ak áno, uveďte referenčnú normu a dátum skončenia platnosti certifikátu)

	Norma:
	 FORMCHECKBOX 

	ISO 9001:2008
	Dátum skončenia platnosti certifikátu:
	

	
	 FORMCHECKBOX 

	ISO 14001:2004
	
	

	
	 FORMCHECKBOX 

	ISO 13485:2003
	
	

	
	 FORMCHECKBOX 

	OHSAS 18001:2007
	
	

	
	 FORMCHECKBOX 

	INÁ 
	
	

	

	Zákazníci (OEM a prvej dodávateľskej úrovne) včítane dodávateľského identifikačného čísla:
	

	
	(POZN.: vypĺňa sa iba v prípade požiadavky na certifikáciu podľa ISO/TS 16949)

	

	POČET ZAMESTNANCOV:

	Počet zamestnancov celkom:
	
	Na plný úväzok:
	
	Na čiastočný úväzok:
	

	ÚDAJE O PRACOVNÝCH ZMENÁCH:

	Počet zmien: 
	
	Počet zamestnancov na každej pracovnej zmene

	
	
	1. zmena:  
	2. zmena:  
	3. zmena:  
	4. zmena:  

	

	ZA SPOLOČNOSŤ VYPLNIL: (Meno a podpis*)

*v prípade elektronického zaslania nie je podpis potrebný
	

	DÁTUM:
	


Preskúmanie žiadosti (vyplní 3EC International a.s.)

	Pridelené kódy:
	

	Počet auditodní a auditovaných lokalít 
	

	Kvalifikovaní audítori / špecialisti :
	

	Preskúmal (meno a podpis):
	 FORMDROPDOWN 
 
	Dňa: 
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