BRSM
E-posta: info@brsmena.com

QUOTATION ICiN SORULAR

/A -""Deger katma degerlendirmesi"” ®

Formu tamamladiginizda, incelemeniz icin fiyat teklifi gondermek icin gerekli bilgileri
saglayacagiz:

organizasyon adi:

adres:
galisan sayisi: calisma vardiyasi:
Adres:
¢alisan sayisi: ¢alisma vardiyasi:

Belgelendirme kayit isteyen yer sayisi:

telefon/ faks:
e-posta:

web sitesi (if organization has a published web site):

Yonetim Temsilcisi:

yonetim sistemi danigsmani:

faaliyet kapsami: Nace kodu: <BRSM
Ekibi tamamla>

Y Adding-Value-Assessment is our seal-mark commitment in providing not only conformance assessments to the
management scheme being pursuit, such as to adding-value to the organization’s management system.
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QUOTATION iCiN SORULAR
Yonetim Sistemi Kaydi <asagidaki gecerli kiiglk bloga cift tiklayin>:

[]1S0O 9001 [ ]1S0O 14001 []1SO 13485
(versiyon): (versiyon): (versiyon):

[] OSHMS OHSAS .

18001:2007 []1SO 22000:2005 [ ] HACCP

[11S0O 50001:2011 [ ]1SO/TS 29001:2010 [11S0O 29990:2010
[ ]1S0O 27001:2013 [ ]1SO 10668:2010 digerleri:

Devlet plani, dizenleyici veya yasal:

yasal ruhsatlar:

Latfen organizasyonunuzun veya kurulusunuzun faaliyetleri kapsamina giren islevleri, kayit
kapsamini isaretleyerek belirtin:

Siireglerle ilgili Bilgiler — Etkinlikler / iriinler kene yer

[

tasarim,gelistirme,formtlasyon

satis sonrasi hizmetler

Satinalma / tedarik

kurulum ve bakim
paketleme / etiketleme/ yiikleme va nakliye
ardn teslimati

I

dis kaynakh faaliyetler:

sadece tibbi cihazlar ile ilgili:

yer

kene
Steril etme faaliyetler (sadece Tibbi Cihazlar igin) L]
yerlestirileilir cihazlar (sadece Tibbi Cihazlar igin) L]

SKD:[ ] - CcKD:[] - OeM:] - oBL:[]

siniflandirma: ;[ ] - nal] - nb:[] - n:]
Tibbi cihazlar igin teknik dosya yerel kurul tarafindan onaylandi: evet [ ] hayir: []
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Only relates and applies to EMS and EngMS: kene yer
Hava emisyonlari L]
Atik saliverme []
kati atik L]
Gug / eneriji kullanimi []
su taketimi []
Firtina suyu bogaltma L]
Kimyasal maddeler iceren depolama tanklari L]
Yeralti depolama tanki []
Digerleri (Iutfen belirtin):
1. Yoénetim Sistemi / Yénetsel ProtokolUni uygulanmis mi?
<double click small block? [ ] evet L] hayir
2. Yukardaki 3 sorunun cevabi evet'ise uygulamanin sirmesinin zamani?

3. Sertifikasyon - Kayit Degerlendirmesi protokolini ne zaman baslatmayi
planliyorsunuz (ay / yil) (bu, I. ve Il. Asama'nin tanimlanmasi ve koordinasyonu
icin?

1. kurulus burda istenen den baska bir ruhsat veya sertifika tasiyor mu?
2. kurulus daha dnceden, istenen sistemlerde sertifikasi var mi? eger varsa

sertifika veren kurulugun adi veya kayit yapan subesi:

formu dolduranin adr: tarih:

Anketin sonu
Anketi doldurdugunuz ve BRSM'yi diisiinduglnuz
icin tesekkur ederiz

BRSM FORM 001_General v2 Revision of: Aug 2016 Page 3 of 3




