	To Cert - Centere group
В группу Серт – Центр

	application@cert-centre.com

	
	


 ЗАЯВКА НА ПРОВЕДЕНИЕ РАБОТ 
ПО СЕРТИФИКАЦИИ В ЕВРОПЕ 
APPLICATION FORM of CERTIFICATION In EUROPE
Important Notice : Please fill in all the blanks for an effective pricing.
Важное примечание: Пожалуйста, заполните все требуемые места в Заявке для эффективной оценки.
1. COMPANY NAME  Please put down here the legal name of the Company.
1. НАЗВАНИЕ КОМПАНИИ, пожалуйста помещайте здесь юридическое  название Компании.
2. COMPANY ADDRESS   Please put down here the legal address of the Company.
2. АДРЕС КОМПАНИИ, пожалуйста помещайте здесь юридический адрес Компании.
3. CONTACT PERSON  Your Name and Surname
3. ПРЕДСТАВИТЕЛЬ (контактное лицо) Ваше Имя и фамилия
4. TEL  NO                                                  FAX  NO
4. ТЕЛ. Номер                                                ФАКС НОМЕР
6. E-MAIL ADDRESS Please put down here a valid mail address for further correspondence.
6. Адрес электронной почты, пожалуйста помещайте правильный адрес почты для дальнейшей переписки.
7. WEB  SITE  The official web site of the Company. 
7. WEB  SITE – официальный  информационный узел Компании.  

8. AUTHORIZED PERSON Please put down here the authorized person who can sign the contracts on behalf of the Company. 
8. ДОВЕРЕННОЕ ЛИЦО Пожалуйста укажите здесь лицо, кто может подписываться(нанимать) контракты от имени Компании и его должность.
9. THE PRODUCTS SUBJECT FOR CERTIFICATION 
Important Notice: The Certification deals with not only the production system, but also with the products. Please put down here the products with all their models, subseries which will be certified. For each kind of product define their G.T.I.P. Codes. (International Customs Tariff Code)
9. ПРОДУКЦИЯ ЗАЯВЛЯЕМАЯ НА СЕРТИФИКАЦИЮ.
Важное Примечание: Сертификация проводится не только для производства, но прежде всего для продукции. Пожалуйста, приведите здесь наименование продукции со всеми ее типами и моделями, которая будет сертифицирована. Для каждого изделия (типа, модели) приведите код ТН ВЭД. (Международный Таможенный Код)

10. TARGET CERTIFICATION TYPE AND DURATION –CE certification on production conforming to the European directive (to indicate number of the directive): 
10. ТРЕБУЕМЫЙ ТИП ПОДТВЕРЖДЕНИЯ СООТВЕТСТВИЯ И ПРОДОЛЖИТЕЛЬНОСТЬ – CE сертификация на продукцию, соответствующую европейской директиве (при  возможности указать номер директивы): 
11. COMMERCIAL BRANDS 
Please put down here your registered brands 
11. ТОРГОВЫЕ МАРКИ (бренды)
Пожалуйста, приведите здесь ваши торговые марки 

12. EXISTING QUALITY CERTIFICATES 
Please inform us if you have any ISO 9000 or similar certificate, CE marking and number of the Directive relating your production. Please attach the copies of these certificates.
12. ИМЕЮЩИЕСЯ СЕРТИФИКАТЫ НА СИСТЕМУ УПРАВЛЕНИЯ КАЧЕСТВОМ.

Пожалуйста сообщите нам, если Вы имеете какие – либо сертификаты на систему управления качеством    ISO 9000, а также CE маркировку и номер Директивы, относящейся к Вашей продукции. Пожалуйста, приложите копии этих сертификатов.
13. EXISTING TEST REPORTS 
Please inform us if you have some former test reports about your products
13. НАЛИЧИЕ ПРОТОКОЛОВ ИСПЫТАНИЙ.

Пожалуйста, сообщите нам, если Вы имеете некоторые отчеты (протоколы) об испытаниях вашей продукции.

14. PERSONNEL QUANTITY
The quantity of all personnel (Workers/Administrative) on your factory
14. КОЛИЧЕСТВО ПЕРСОНАЛА

Количество всего персонала (Рабочие / Администраторы) на вашей фабрике
15. DELIVERY ( EXPORT )  INFORMATION *

*Only for “Single delivery” Certificates. 

15. Информация только для поставки партии продукции или единичной продукции.
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16. ADDITIONAL INFORMATION 
If necessary, you can submit more info.
16. ДОПОЛНИТЕЛЬНАЯ ИНФОРМАЦИЯ
В случае необходимости, Вы можете представить  большее количество информации
17. What kind of services you wish to receive from our group at realization of activities on certification:

17. Какой вид услуг Вы желаете получить от нашей группы при проведении работ по сертификаци:  
Date/Дата









Authorized Person

Уполномоченное лицо
Signature/Подпись
