Gdańsk, dnia         


Wniosek


Proszę o przeprowadzenie procesu kategoryzacji firmy .................................................. 

                                                                                                                   (Nazwa  Firmy) 

.......................................................................................................................................................

(Adres firmy)

.......................................................................................................................................................

NIP: ..........................................                                          REGON:...........................................

Tel/Fax:.....................................                                          E-mail:..............................................

Byłem/Nie byłem *) wcześniej poddany procesowi kategoryzacji i posiadam/nie posiadam *) nr ewidencyjny ...........................

Jednocześnie informuję, że zapoznałem się z regulaminem kategoryzacji firm branży motoryzacyjnej i akceptuję warunki w nim zawarte. 

Ponadto chciałbym poinformować, że przeprowadziłem wstępną samoocenę mojej firmy załączoną z drugiej strony niniejszego wniosku, obejmującą następujące obszary:

-    biuro obsługi klienta,

-    dokumentację techniczną i stopień skomputeryzowania firmy,

-    personel,

· podstawowe wyposażenie stanowisk naprawczych,

· specjalistyczne wyposażenie stanowisk naprawczych,

-    dodatkowe wyposażenie stanowisk,

-    wyposażenie specjalistyczne firmy,

-    ochrona środowiska oraz higiena i bezpieczeństwo pracy w firmie,

· ogólny wizerunek firmy,

· zakres świadczonych usług oraz oferta dodatkowa.

Po dokonanej przeze mnie analizie wszystkich wymienionych powyżej obszarów firmy ubiegam się o kategorię ..........

Osobą upoważnioną do kontaktowania się jest ............................................................................ tel/fax:.........................................  e-mail........................................

Upoważniam Pomorską Izbę Rzemieślniczą Małych i Średnich Przedsiębiorstw do podejmowania działań przed Zakładami Ubezpieczeń i innymi Instytucjami, w interesie branży motoryzacyjnej oraz do wystawienia faktury VAT bez mojego podpisu.

Z poważaniem

Firmy nie zrzeszone składają wniosek za pośrednictwem Wojewódzkiej Komisji Branży Motoryzacyjnej. Firmy zrzeszone za pośrednictwem cechów.

















Potwierdzenie przynależności cechowej








Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych w ramach realizowanego procesu kategoryzacji zgodnie z regulaminem kategoryzacji oraz ustawą o ochronie danych osobowych.

*) Niepotrzebne skreślić
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