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Fragebogen zum Audit
Questionnaire for audit

Interessent / Firma Ansprechpartner
Applicant / Company Contact person
Strale Telefon

Street Telephone
Postfach E-Mail

PO Box E-mail
PLZ/Ort/Land

Postal Code / City /

Country

Produkt / Bezeichnung:

Product / Type indentification

Welche Produktionsschritte werden in Ihrem Unternehmen bzw. bei welchen Zulieferern durch-

geflhrt (Herstellung von rezyklierten Granulaten, Zwischenprodukte, Endprodukte):
Which of the production steps are carried out at your productions site and which are carried out by suppliers (production of recycled
granules, intermediates, products):

S Pl E e T

Welcher Produktionsschritt ist bereits nach DIN EN ISO 14021 und DIN EN 15343 zertifiziert?
Which of your suppliers already hold a DIN EN ISO 14021 and DIN EN 15343 certificate?

01 a2 a3 04 as

Produktrelevanter Umsatz (Vorjahresumsatz; bei neuer Markteinfiihrung des Produktes

geschatzter Umsatz des nachsten Jahres)

Product-relevant sales (Previos year sales or in case of new product launch, estiated next year
sales)

Bitte senden Sie dieses Dokument an contact@flustix.com & info@dincertco.de
Please send this document to contact@flustix.com & info@dincertco.de

Alle Angaben werden vertraulich behandelt und nur zum Zweck der Zertifizierung verwendet.
All given information are handled confidentially and will just be used in order to process the certification.

Unteschrift des Herstellers Ort, Datum
Signature of manufacturer Place, date

Hinweis: Der Unterzeichner sollte sich von der Richtigkeit der Angaben Gberzeugen.
Note:-On behalf of the manufacturer the signatory to this form is required to verify the accuracy of the information provided.

DIN CERTCO e AlboinstraBe 56 ¢ D-12103 Berlin
Tel: +49 30 7562-1131 o Fax: +49 30 7562-1141 e E-Mail: info@dincertco.de ® www.dincertco.de



	Fragebogen zum Audit

	Applicant  Company: 
	1: 
	2: 
	3: 
	4: 
	5: 
	1_2: Off
	2_2: Off
	3_2: Off
	4_2: Off
	5_2: Off
	PLZ / Postcode: 
	Product name: 
	phone: 
	E-mail: 
	PO Box: 
	Street: 
	Contact person: 
	product sales: 
	signature: 
	date / place: 


