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  ن /شركت انام سازم*

Company Name  

  *استاندارد(ها) مورد درخواست 

IATF16949:2016   ISO9001:2015    ISO14001:2015  ISO13485:2016    ISO45001:2018    

ISO 3834-2             ISO 3834-3              ISO 3834-4                     Other……………………………….. 

               آدرس *

                          Address      

  آدرس سايت *

Site address  

                                        شماره تلفن(ها)*

  Telephone(s)  

  فكس *

Fax  

  شماره ثبت *

ion numbertCompany Registra  

  شناسه ملي *

National ID  

                                    پستيكد*  كد اقتصادي *

  و دقت   با سازمان آن  به  بهتر خدمات ارائه جهت را ذيل  فرم  در  نياز مورد اطلاعات است خواهشمند  گرامي   مشتري
 .فرماييد  ارسال شركت اين  دفتر به  و  فرموده  تكميل  دو زبان فارسي و انگليسيكامل به هر  بصورت
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VAT-identification no.     Postal code  

  وب سايت 

Website  

                               آدرس پست الكترونيك

          E-mail  

  مدير عامل *

Managing Director  

 نماينده مديريت  

Management  Representative  

  تعداد شيفت *

Number of Shifts  

                                          تعداد پرسنل *

     Number of Staff  

  بر كيفيت تعداد پرسنل مؤثر  *

Number of Staff  

  ارداد نام مشتريان طرف قر*

Customer name  

  :دامنه كاربرد*

Scope 

  كلاس خطر محصول *

Applied Classification  

EA :كد  

EA code *  

  مسئوليت طراحي *

     خير                                                            بله         

  برون سپاري *

 (Process type)نوع فرايند

    خير                                                           بله

 . ديپاسخ ده  ل يبه موارد ذ  ISO 3834 نامه يدر صورت درخواست گواه

  تعداد جوشكار *  تعداد پرسنل مؤثر بر جوش*
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Number of Staff weld Number of welders 

  جوش ي استانداردها*

welding standards 

 كننده جوشكار نام هماهنگ *

Welder coordinator name 

  ستم يس يكپارچگ ي  زانيم*

 The degree of system integrity 

5    10    15     20  

  ه يگروه مواد اول ي استانداردها*

Standards of Basic Materials groups  

  نوع تجهيزات مورد استفاده در جوشكاري: *

The type of equipment used in welding  

  *نوع روش هاي جوشكاري: 

Types of welding methods  

  *روش هاي بازرسي جوش:

Welding inspection methods  

يا قوانين و مقررات مرتبط با  ، تخصصي طفا استانداردهاي اجباريل

و پروانه هاي ساخت فعال در حوزه  محصولات يا فرايند سازمان 

  . را ذكر نماييدتجهيزات پزشكي  

 

در صورت  -سيستم هاي مديريت قبلي سازمان 

  ) (…,ISO9001/14001/22000/13485/27001وجود

 

آيا شركت براي پياده سازي سيستم هاي مديريتي از مشاور  

 استفاده كرده است ؟ 

  نام مشاور يا شركت مشاوره دهنده:*

  خير       بله  

  

  خير     بله     آيا شركت زير مجموعه سازمان بزرگتري هست ؟   

  تاريخ تكميل: 

Date: 

 كننده:  لينام و امضاء تكم

Signature: 
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