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ZAHTEV ZA PONUDU ZA CON AUDIT 

 

 

Preduzeće:  Grad:  

Telefon:  Adresa: 

WWW: E- mail: 

Kontakt osoba:  Pozicija:  

Telefon:  E-mail:  

 

Lokacije Vašeg preduzeća  
(glavna i ostale lokacije) 

Broj zaposlenih Delatnost 

   

   

   

   

   

Ukupno:  

 

Opis sektora/posla (npr.: prodaja, proizvodnja, marketing, administracija, itd.) Broj zaposlenih 

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

Ukupno:  

U koliko smena radite?  

Ukupan broj radnika na poslovima upravljanja kvalitetom  

Godina osnivanja preduzeća  

Oblik organizovanja i vlasništva  
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Da li imate certifikovan sistem upravljanja i koji – ako ne, za koji želite ponudu 

  

Koliko dugo je registrovan (godina)  

U kojoj ste fazi (ocenjivanje, nadzor, reocenjivanje)  

Sistem menadžmenta kvalitetom -- prema ISO 9001  

Sistem menadžmenta sigurnošću informacija -- prema ISO 27001  

Sistem menadžmenta zaštitom životne sredine -- ISO 14001  

Sistem menadžmenta zaštitom zdravlja i bezbednošću na radu -- OHSAS 18001  

HACCP  

Sistem menadžmenta bezbednošću hrane -- ISO 22000  

Integrisani upravljački sistem  

Drugo (molimo navedite)  

 

*Molimo označite sa X 

 
 

Osnovne informacije o postojećim upravljačkim sistemima 

Koliko dugo godina je upravljački sistem u primeni   

Da li angažujete spoljne saradnike, konsultante  

Imate li pripremljen Poslovnik   

Da li ste imenovali predstavnika rukvodstva  

Intervali internih provere u godini  

Dinamika preispitivanja sistema   

Da li ste imali internu proveru u poslednja 3 meseca  

Da li koristite specijalizovane softvere za obavljanje osnovne delatnosti  

Da li koristite softvere za primenu sistema   

Ako da, navedite koje  

  

Za koji sistem želite ponudu   

 
 
Ukoliko imate organizacionu shemu firme, molimo Vas pošaljite u prilogu ovog upitnika. 

Rok za dostavljanje ponude:  

Vaš komentar:  

 

 

 

Popunio: ………………………………   Datum: …………………………… 

 

Molimo Vas pošaljite popunjen upitnik eMailom, fax-om ili poštom, na adrese navedene u memorandumu. 


