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	ŽÁDOST O CERTIFIKACI 

	Tímto potvrzujeme, že žádáme o certifikaci u společnosti BEST QUALITY, s.r.o. a souhlasíme s dodržováním Vašich pravidel uvedených v dokumentu „Všeobecné smluvní podmínky“ a zaplacením všech nákladů spojených s certifikací v rozsahu, který je uváděn v tomto informačním dokumentu. 

Zároveň tímto potvrzujeme, že údaje uvedené v dotazníku pro žadatele o certifikaci jsou úplné a pravdivé.    




	Název společnosti
:
	

	IČ:
	

	DIČ:
	

	Adresa:
	

	PSČ:
	

	Telefon:
	

	Fax:
	

	E-mail: 
	

	Statutární zástupce společnosti: 
	

	Kontaktní osoba: 
	

	Funkce: 
	

	Počet zaměstnanců: 
	

	Název společnosti, která prováděla poradenství:


	1. Uveďte číslo CZ-NACE a název všech činností, který budou hodnoceny a certifikovány:



	P.č.
	CZ-NACE
	Název činnosti  
	Objem v %

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	2. Uveďte normu, podle které bude certifikace probíhat: 
	


	3. Uveďte návrh předmětu certifikace (tak, jak bude uveden na certifikátu):   
Max. 3 řádky po 50 znacích 

	

	

	

	

	Jméno, příjmení a podpis osoby, která žádost vyplnila: 
	

	Datum podání žádosti: 
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