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Kwestionariusz zapytania ofertowego 
Fragebogen zur Angebotserstellung 

proszę przesłać wypełniony formularz  na adres:Bitte senden Sie den ausgefüllten Fragebogen an: 
TÜV SÜD Polska Sp. z o.o., ul. Towarowa 35, 61-696 Poznań Tel. +48 61 8507 410 Fax: +48 61 855 76 52;

	Załącznik: Przejęcie certyfikacji (audit transferowy)
Anlage: Übertragung der Zertifizierung (Transfer-Audit) 

 FORMCHECKBOX 
 ISO 22000
 FORMCHECKBOX 
 FSSC 22000

	Dane przedsiębiotswa / Unternehmensdaten 
SAS-Nr:      

	Nazwa / Firmenname: 
     

	Ulica / Straße: 
     

	Kod pocztowy, miejscowość / PLZ, Ort: 
     

	Dane dotyczące przejęcia certyfikacji / Randbedingungen für die Übertragung des Zertifizierungsverfahrens

	Obecna jednostka certyfikująca /Abgebende Zertifizierungsstelle:
	     

	Zakres działalności na certyfikacie obecnej jednostki certyfikującej:

Geltungsbereich des Zertifikates der abgebenden Zertifizierungsstelle::
	     

	Certyfikat ważny do:

Proszę załączyć aktualny certyfikat. 

Zertifikat gültig bis / Bitte aktuelles Zertifikat beifügen!
	     

	Inne lokalizacje ujęte na certyfikacie:

Einbezogene Standorte:
	     

	Termin zerowy:

Solltermin:
	     

	Ostatni audit odbyty w obecnej jednostce certyfikującej:

Letztes Audit der abgebenden Zertifizierungsstelle:
	 FORMCHECKBOX 
 certyfikujący / ZA  
 FORMCHECKBOX 
 kontrolny / ÜA    FORMCHECKBOX 
 odnawiający / WA
Data / Datum:      

	Kryteria przejęcia / Übernahmekriterien

	Zakres akredytacji TMS pozwala na certyfikację zakresu firmy:

Die zertifizierten Aktivitäten des Unternehmens sind vom Geltungsbereich der Akkreditierung der TMS abgedeckt.
	 FORMCHECKBOX 
 tak / ja             
 FORMCHECKBOX 
 nie / nein

	Powody przeniesienia certyfikacji do innej jednostki:
Gründe für die Beantragung einer Übertragung:
	     

	Aktualnie firma posiada ważny certyfikat akredytowanej jednostki certyfikującej. Proces certyfikacji nie został zawieszony:
Das Unternehmen besitzt derzeit ein gültiges Zertifikat von einer akkreditierten Zertifizierungsstelle: Das Zertifizierungsverfahren ist nicht ausgesetzt.
	 FORMCHECKBOX 
 tak / ja             
 FORMCHECKBOX 
 nie / nein

	Firma posiada wszystkie sprawozdania z auditów bieżącego cyklu certyfikacji. Brak otwartych niezgodności z bieżącego programu kontrolnego (proszę załączyć sprawozdania): 
Es liegen alle Audit-Berichte des laufenden Zertifizierungszyklus vor. Es gibt keine offenen Abweichungen aus dem laufenden Überwachungsprogramm.Bitte Audit-Berichte beifügen!
	 FORMCHECKBOX 
 tak / ja             
 FORMCHECKBOX 
 nie / nein

	Brak niewyjaśnionych kwestii prawnych odnośnie wymagań do produktów lub usług:

Es liegen keine ungeklärten einschlägigen Rechtsfragen zu Produkt- oder Dienstleistungs-Anforderungen vor.
	 FORMCHECKBOX 
 tak / ja             
 FORMCHECKBOX 
 nie / nein

	Brak wskazówek odnośnie braku zdolności organizacji do przestrzegania wymagań odnośnie bezpieczeństwa żywności.  

Über das Unternehmen liegen keine Hinweise vor, die Zweifel an seiner Fähigkeit zur Einhaltung der Anforderungen an die Lebensmittelsicherheit erkennen lassen (z. B. öffentliche Rückrufe, Warnungen von Behörden). 
	 FORMCHECKBOX 
 tak / ja             
 FORMCHECKBOX 
 nie / nein
 FORMCHECKBOX 
 nie dotyczy / nicht zu treffend

	Wynik weryfikacji przeprowadzonej przez jednostkę certyfikującą
Ergebnis der Verifizierung durch die Zertifizierungsstelle

	 FORMCHECKBOX 
 
Przejęcie certyfikacji jest możliwe / Eine Übertragung der Zertifizierung kann erfolgen
 FORMCHECKBOX 

Przejęcie certyfikacji jest możliwe po zamknięciu otwartych punktów / Eine Übertragung der Zertifizierung kann erst nach Schließen offener Punkte erfolgen
 FORMCHECKBOX 

Warunki do przejęcia certyfikacji nie są spełnione. Organizacja będzie traktowana jako nowy klient / Die Voraussetzungen für eine Übertragung der Zertifizierung sind nicht erfüllt; die Organisation ist als Neu-Kunde zu behandeln 

	 FORMCHECKBOX 

Natychmiastowe przejęcie / Sofortige Übertragung
 FORMCHECKBOX 

Przejęcie po audicie kontrolnym / Übertragung nach Überwachungsaudit
 FORMCHECKBOX 

Przejęcie po audicie odnawiającym / Übertragung nach Wiederholungsaudit
 FORMCHECKBOX 

Nowa certyfikacja / Neu-Zertifizierung 

	Zweryfikował na miejscu(Nazwisko drukowanymi literami oraz podpis):       
Vor Ort verifiziert durch (Name in Druckbuchstaben und Unterschrift)

	     
Miejscowość, data 
Ort, Datum
	     
Podpis / pieczęć firmy 
Unterschrift/Firmenstempel
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