Lieferantenselbstauskunft zur Qualitatsfahigkeit

Riickfragen: Tel. 07056/ 93 93 93 oder ab@h-und-b.de

Wenn ja, Ort und Land:

davon in der Produktion
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Mitarbeiterzahl:
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ONein

angeben:

Wenn ja, bitte Umfang

Versicherungssumme
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Streben Sie eine Registrierung in der IMDS-Datenbank an?
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1SO 9001

IATF 16949

VDA 6.1

ISO 14001

EMAS

DIN 50001
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Andere:

O  [1SO 9001 Termin:
O IATF 16949 Termin:
0O |VDAG.1 Termin:
O  |ISO 14001 Termin:
O |EMAS Termin:
O  |DIN 50001 Termin:
O  |Andere: Termin:

8-D

5 WHY

FMEA

Ishikawa
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Messsystemanalyse

PPF nach VDA2

O |PPAP nach AIAG
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