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Sehr geehrte Damen und Herren,

wir freuen uns über Ihr Interesse, sich von ZertSozial zertifizieren zu lassen. Um den Aufwand für das Zertifizierungsverfahren so angemessen wie möglich zu halten, brauchen wir von Ihrer Organisation für die Erstellung eines Kostenvoranschlags detaillierte Informationen.  Vielen Dank für Ihre Mühe beim Beantworten der nachstehenden Fragen.

Diese Anfrage verpflichtet Sie selbstverständlich nicht zur Durchführung eines Zertifizierungs​verfahrens.
Für weitere Fragen stehen wir Ihnen gerne zur Verfügung.

Mit freundlichen Grüßen

Die Zertifizierungsstelle von ZertSozial

	Name der Firma oder Einrichtung
	

	Ansprech-partner
	

	Anschrift:


	

	Telefon:


	
	Telefax
	

	Internet


	


	Standorte


	

	
	

	
	

	
	


	Kurzbeschreibung der Organisation (z.B. Jahr der Gründung, Leistungen, beteiligte Berufe)



Angestrebter Zertifizierungstermin:
                                                             -----------------------------------------------------------------------
Beratung: Unsere Organisation wurde für den Aufbau und die Weiterentwicklung der QM-Dokumentation und der Prozesse unserer Organisation oder die Vorbereitung auf das Zertifizierungsaudit beraten von: 

_______________________________________
Weitere Daten der zu zertifizierenden Organisation:
	Personal in Zahlen
	Zahl der Vollzeitmitarbeiter
	

	
	Zahl der Teilzeitmitarbeiter
	

	
	Davon die Zahl der Schichtdienstmitarbeiter
	

	Kunden
	Ggf. Zahl der Kunden mit personenbezogener  individueller Planung (z.B. Pflege, Heilpädagogik, Medizin)
	

	
	Ggf. Zahl der Kunden ohne individuelle Planung (z.B. Kursteilnehmer)
	

	
	Ggf. Zahl der Plätze (Betten, Studienplätze)
	

	Standorte und Einheiten
	Zahl der organisatorischen Einheiten (z.B. Pflege, Hauswirtschaft, Labor, Abteilung) einschließlich der Zentrale mit eigenem Handbuch
	

	ISO-Abschnitte
	Ausschluss von  ISO-Abschnitten (Wenn ja, bitte den Unterabschnitt angeben, z.B. 7.3) 
	


	Datum                                                    Unterschrift des Anfragers
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