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PROJE KAYIT NO:

(TSE tarafından doldurulacaktır.)

PROJECT REGISTRY NUMBER

(To be Filled by TSE)

	Başvuru Sahibi Kuruluş

Applicant Company
	Adı/ Name     : 

	
	Adresi /Address : 

	
	Tel:  

Faks/Fax:
  
	E-Posta/E-mail:

  

	Başvuru Sahibinin Durumu

Status of the Applicant
	                Üretici 

                (Manufacturer)
	Diğer 

(Other)

	
	            

                Türkiyede Yerleşik Yetkili Temsilci

                (Authorized Representative Established in Turkey)



	Vergi Dairesi ve Numarası:

Tax Administration and No
	    

	İrtibat Kurulacak 

Kişi / Kişiler 

Contact Person(s)
	Adı Soyadı / Name Surname:  
	

	
	Görevi / Function
: 
	

	
	Tel/Phone:                              
	Faks/Fax:                             
	E-Posta/E-mail:                                                                


SORULAR

1. Malzemenin Belirtilmesi
(Determination of The Type Of Equipment)

2. Malzemenin Çalışma Verilerinin Belirtilmesi
(Determination of the data)

3. Çalışanların sayısı
(Number of employees)
Birim veya Bölümlere Göre (According to units or departments)

	İdari (Administrative)
	Tasarım

(Design)
	Üretim

(Production)
	Kalite/Kalite Kontrol

(Quality Control)
	Diğer

(Other)
	Toplam

(Total)

	
	
	
	
	
	


4. Başvuruya konu Ürünler için Kullanılan Uyumlaştırılmış Standardlar/ diğer standardlar veya teknik dökümanlar

       Harmonised standards / other standards or technical documents for the products concerned

………………………………………………………………………………………………………………………………

5. Kalite Yönetim Sistemi

(Quality Management System)

5.1. Kuruluşunuzda TS EN 9001standardına uygun Kalite Yönetim Sistemi uygulanmakta mıdır? 

       Is a Quality Management System conformable to TS EN ISO 9001implemented?

Evet (     
  Hayır  (
Belgeli değil ancak uygulanmakta   (
Yes

  No

It is being implemented but not certified

Evet ise; If Yes
Belgeyi veren kuruluşun adı ve belge no: ........................................................................

Name of the organisation who issued the certificate and Certificate No

Firma Yetkilisi (Adı, Soyadı, Görevi):……………………………………………

Company Representative (Name, Surname, Status)

İmza (Signature) :……………………….

Tarih (Date )       :……./……../………

Not: Bu formu imzalayan yetkili şahıs verilen bilgilerin doğruluğunu teyit etmektedir.

Note: The signatory to this form declares the accuracy of the information provided.

	 Bu kısım Direktif uzmanı tarafından doldurulacaktır.

	Başvuru uygun mu?
	


Direktif Uzmanı (Adı, Soyadı, Görevi):……………………………………………

Certification Expert ((Name, Surname, Status)

İmza (Signature) :……………………….

Tarih (Date )       :……./……../………






 





 









Doküman Kodu: DB-PED-FR-036     Yayın Tarihi: 18.01.2023    Revizyon Tarih/No: 3.04.2024/1
Bu dokümanın güncelliği, elektronik ortamda TSE Doküman Yönetim Sisteminden takip edilmelidir.                       Sayfa 1 / 1

