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	Наименование заказчика:

	     

	Адрес:
	     

	Должность руководителя
	     

	Ф.И.О. руководителя (полностью)
	     

	Ф.И.О. контактного лица (полн.)
	     

	Телефон, факс, e-mail
	     

	Область деятельности по общему классификатору видов экономической деятельности (ОКЭД)
	     

	Осуществляет ли предприятие импорт/экспорт товаров/услуг, имеет ли Заказчиков/стратегических партнеров за пределами РК?
	

	Выберите стандарт для сертификации:


	☐  СТ РК ISO 37001 Система менеджмента противодействия взяточничеству

☐ Другое _____________________ 

                       Пожалуйста укажите

	Привлекалась ли для внедрения системы консалтинговая компания? Если да, то какая?
	☐  Нет  ☐  Да, _________________________________________       

                                          Пожалуйста, укажите


	Количество сотрудников:
	Всего по штатному расписанию_________
Эффективное кол-во сотрудников, задействованных в функционировании системы менеджмента___________


	Сменность:

(кол-во сотрудников в каждой смене)
	1 смена:

     
	2 смена:

     
	3 смена:

     
	4 смена:

     

	Имеется ли у Вас уже сертифицированная система?
	 FORMCHECKBOX 
 нет

	
	 FORMCHECKBOX 
 да, с ___ ___ ___г.  по ____________ г.
Приложите копию сертификата.


При сертификации подразделений, пожалуйста заполните:

	№
	Название филиала
	Вид деятельности
	Количество сотрудников

	
	Адрес 
	
	

	
	     
	     
	     

	
	     
	
	

	1
	     
	     
	     

	
	     
	
	

	2
	     
	     
	     

	
	     
	
	


	Желательный срок проведения аудита:
	

	На каком языке разработана документация СМБВ?
	

	Желательный язык проведения аудита?
	


____________________ 

Дата, подпись
При нехватке страниц, заполните несколько данных анкет или запросите анкеты в ОПС СМ.

При возникновении вопросов по заполнению анкеты обратитесь на +7 775 630 10 90 или +7 708 401 60 92

Заполненные анкеты направьте пожалуйста на e-mail astana@certin.sk
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