
FİRMA BİLGİ FORMU
	FİRMA UNVANI
	
	Bağlı olduğu kuruluş
	

	Firma Adresi
	

	Firma Telefonu
	
	Web Adresi
	

	Vergi Dairesi 
	
	Vergi Numarası
	



	İlgili Kişi 
	
	İlgili Unvan
	

	İlgili Adresi
	

	İlgili Telefonu
	
	E-mail
	



BELGELENDİRME KAPSAMINDA DENETLENECEK SAHA(LAR) VE ÇALIŞAN SAYILARI 
	SAHA ADI
	ADRES
	ÇALIŞAN SAYISI*
	TOPLAM 

	
	
	A
	B
	C
	D
	E
	F
	

	Merkez 
	
	
	
	
	
	
	
	

	ŞUBE 1 
	
	
	
	
	
	
	
	

	ŞUBE 2
	
	
	
	
	
	
	
	

	Geçici Saha 
	
	
	
	
	
	
	
	


	Efektif Çalışan Sayısı (YBM belirleyecektir)
	
	Genel Toplam 
	


*ÇALIŞAN SAYISI açıklaması:
A: Üst Yönetim
B: Yöneticiler, Müdürler, Proses Sahipleri (Beyaz Yaka + Kalifiye Mavi Yaka)
C: Aynı / Benzer İşleri Yapan Çalışan Sayısı (Mavi Yaka Üretimciler, Yazılımcılar, Plasiyerler, Müşteri Temsilcileri, Güvenlik Gör. vb.)
D: Taşeronlar / Mevsimsel /Proje Bazlı Çalışanlar 
E: Kısmi Zamanlı, Sözleşmeli Çalışan Sayısı (Part time vb.)
F: Tesis Dışında Çalışan Sayısı (Geçici şantiye, montaj ekibi vb.)

VARDİYA BİLGİLERİ 
	No
	Çalışan Sayısı
	Vardiyada Yapılan Faaliyetler
	Çalışma Saatleri

	
	
	
	Başlangıç
	Bitiş

	1
	
	
	
	

	2
	
	
	
	

	3
	
	
	
	



BAŞVURU TALEBİ
	☐ İlk Belgelendirme
	☐ Gözetim
	☐ Yeniden Belgelendirme
	☐  Kapsam Daraltma / Genişletme
	☐ Transfer 



BAŞVURULAN YÖNETİM SİSTEMİ STANDARTLARI
	☐  ISO 9001:2015
☐  ISO 14001:2015
☐  ISO 45001:2018
	☐  ISO/IEC 27001:2022*
☐  ISO/IEC 27701:2019*
☐  ISO/IEC 20000-1:2018
	☐  ISO 50001:2018*
☐  ISO 37001:2016
☐  ISO 22000:2018 
	☐  ISO 13485:2016
☐  ISO 22301:2019
☐  ISO/IEC 42001:2023
	☐  ISO 55001:2014
☐  ISO 18295:2017
☐  ISO 10002:2018
	☐   
☐  
☐  



* BGYS (ISO/IEC 27001), KVYS (ISO/IEC 27701), YZYS (ISO/IEC 42001) ve ISO 50001 standartları için ek firma bilgi formları doldurulmalıdır.
	ISO 27701: ☐ Veri Sorumlusu   ☐ Veri İşleyen   ☐ Hem Veri Sorumlusu Hem Veri İşleyen
ISO 42001: ☐ Yapay Zeka Sistemi Sağlayıcısı/Geliştiricisi (AI Provider/Developer) ☐ Yapay Zeka Sistemi Kullanıcısı (AI User/Deployer) ☐ Her ikisi birden



KAPSAM
	SAHA ADI
	KAPSAM (TÜRKÇE)
	KAPSAM (İNGİLİZCE)

	Merkez 
	
	

	Şube 1 
	
	

	Şube 2
	
	

	Geçici Saha (Şantiye vb.)
	
	



	Sahip olduğunuz Sertifikalar
	İlk Yayın Tarihi
	Geçerlilik Tarihi
	Belgelendirme Kuruluşu

	
	
	
	

	
	
	
	

	Danışmanlık hizmeti aldınız mı? ☐  Evet - ☐  Hayır
	(Evet ise firma adı ve isim belirtiniz.)
	



KURULUŞUN YÖNETİM SİSTEMİ UYGULAMALARINDA
	Aşağıda belirtilen maddeler gerçekleştirildi mi? 
İç denetimler ☐  Evet - ☐  Hayır         	YGG Toplantısı ☐  Evet - ☐  Hayır      Risk Değerlendirmesi ☐  Evet - ☐  Hayır
İç denetim tarihi: 			YGG Toplantısı Tarihi: 

	Dış kaynaklı proseslerinizi belirtiniz. (Varsa)
	

	Yönetim Sistemi Dokümanlarınız nelerdir ve ilk yayın tarihi nedir? 
	

	Teknik alanlar, alt bölüm/alt teknik alan bilgilerini belirtiniz. 
	

	Faaliyet alanınız ile ilgili yasal mevzuatlar nelerdir? 
	

	Birden fazla standart için başvuru yaptıysanız entegre olan konuları işaretleyiniz. 

	☐  Yönetimin Gözden Geçirmesi 
☐  İç Tetkikler 
	☐  Politika ve Hedefler
☐  Düzeltici Faaliyetler
	☐  Doküman ve Kayıtların Kontrolü 
☐  Yönetimin Desteği & Sorumluluklar
	☐  El Kitabı



ISO 14001 Başvurusu yaptıysanız lütfen soruları cevaplayınız. 
	Kuruluşunuzun hangi boyutları çevre üzerinde önemli etkilere sahiptir? 
☐ Havaya Salınan Emisyonlar	☐  Suya Salınımlar 		☐ Tehlikeli Atık Yönetimi  		☐  Katı Atık Yönetimi 
☐ Kimyasal Kullanımı		☐  Enerji Kullanımı 		☐ Ham Madde Kullanımı		☐  Petrol Depolama Tankı 
Aşağıdaki doküman ve uygulamaları belirtiniz. 
1. Çevre Boyutları dokümanı 	☐ Var ☐ Yok
2. Risk Analizi Dokümanı 	☐ Var ☐ Yok
3. Güncel Doküman Listesi 	☐ Var ☐ Yok
Aşağıdaki maddelerden kuruluşunuza uygun olanları işaretleyiniz. 
☐ Firma birçok bina üzerine geniş bir alana veya birçok adrese dağıtılmıştır.
☐ Farklı lisanlarda konuşan çalışanlar vardır. 
☐ Yüksek öncelikli kanuni zorunluluklar vardır.
☐ Üretim süreçleri veya faaliyetleri çok komplekstir veya çok değişik alt faaliyet alanlarından oluşmaktadır. 
☐ Yönetim sisteminin belgelendirileceği faaliyet alanında ziyaret edilmesi gereken geçici adresler vardır. 
☐ Endüstri alanına göre ilave veya yasal koşullar veya alışılmadık çevresel şartlar vardır. 
☐ Denetçinin zaman ayırması gereken dolaylı çevre boyutları vardır. 
☐ Çalışan sayısına nispeten çok küçük bir çalışma alanı vardır (örneğin ofis işyerleri) 
☐ Tüm vardiyalarda aynı faaliyetler yapılmaktadır ve önceki denetimlerde (iç ve dış denetimler) vardiyalardaki çalışma performansına ait kanıtlar mevcuttur. 
☐ Çalışanların büyük çoğunluğu aynı veya benzer işler yapmaktadır. 



ISO 45001 Başvurusu yaptıysanız lütfen soruları cevaplayınız.
	Kuruluşunuzun süreçlerle ilişkili temel tehlikeleri ve İSG risklerini özetle belirtiniz: 
Aşağıdaki doküman ve uygulamaları belirtiniz. 
1. Yasal Şartlara Uyum dokümanı 	☐ Var ☐ Yok
2. Risk Analizi Dokümanı 	☐ Var ☐ Yok
3. Güncel Doküman Listesi 	☐ Var ☐ Yok

	Üretim süreçlerinde kullandığınız ana tehlikeli malzeme ve cihazları belirtiniz: 

	Yürürlükteki İSG mevzuatından gelen tüm ilgili yasal yükümlülüklerinizi belirtiniz: 

	İSG Riskleri tesis dışında çalışan personel için de aynı şekilde geçerli mi? 
	☐ Evet ☐ Hayır

	Cevap Hayır ise YBM tüm sahaları tetkik edecektir. 
Not: Tüm sahaların tetkik edilmesi kararı; İSG riskleri, anlaşmalar, başka bir akredite kuruluş tarafından onaylanmış olması, iç tetkik sistemi, kazalar ve ramak kala istatistikleri gibi çeşitli faktörlere bağlı olacaktır.

	Birden fazla tesis için Kapsam her bir sahada geçerli midir? 
	☐ Evet  ☐ Hayır

	Not: Cevap Hayır ise YBM tüm sahaları içeren Kapsamı doğrulayacaktır. Kapsam her bir saha için farklı olduğunda belge ayrı basılacaktır.

	Geçici sahanız var mıdır? 
	☐ Evet  ☐ Hayır

	Cevap Evet ise örnekleme metoduyla saha tetkikleri yapılabilir.  Lütfen geçici sahaları 1. Sayfada belirtiniz.



ISO 20000-1 Başvurusu yaptıysanız lütfen soruları cevaplayınız.
	Gizlilik içeren dokümanınız mevcut mu? Evet ise açıklayınız: 
	☐ E     ☐ H

	Girilmesi yasak olan alanlarınız mevcut mu? Evet ise açıklayınız:  
	☐ E     ☐ H

	Hizmet sunumunda başka taraflara bağımlılığınız var mı? Varsa açıklayınız:
	☐ E     ☐ H

	Hizmet sunumunda farklı dilleri konuşan personeliniz var mı? Varsa hangi diller konuşulmaktadır?
	☐ E     ☐ H

	Hizmetinizi etkileyen yoğun yasal düzenlemeler oldu mu? Evet ise açıklayınız:
	☐ E     ☐ H

	Sıklıkla yeni servisler açıyor musunuz? Ya da sıklıkla servis değişikliği yapıyor musunuz? Evet ise açıklayınız:
	☐ E     ☐ H

	Hizmeti sağlayan organizasyon birimleriniz:	 Tek bir departman		 Departmanlar grubu	 Tüm Organizasyon

	Müşterilerinize hangi hizmetleri veya hizmet türlerini sunuyorsunuz? 

	
	Tek bir hizmet, hizmetler grubu veya tüm hizmetler
	
	Tesis yönetimini, iş süreci dış kaynak kullanımını desteklemek için teknoloji hizmetleri

	
	BT hizmetleri, bulut hizmetleri
	
	Herhangi bir sektörün işini desteklemek için teknoloji hizmetleri, ör. telekomünikasyon, finans, perakende, turizm, kamu hizmetleri

	Servis kataloğu oluşturdunuz mu? Kaç çeşit hizmet veriyorsunuz? Birden fazla ise isimleri nelerdir?
	



	
Yukarıda vermiş olduğum tüm bilgilerin doğru ve eksiksiz olduğunu beyan ederim. Yukarıda yer alan bilgilerin eksik ya da yanlış olduğunun tespiti halinde herhangi bir hak talep etmeksizin tetkik sözleşmesinin feshi ve varsa ilgili belgenin iptalini peşinen kabul ediyorum.

	Hazırlayan
	İmza/Kaşe
	Tarih


	YBM tarafından başvurunuz incelenerek gerekli bilgilendirme yapılacaktır. Not: Belgelendirme prosesi adımları için www.ybm.com.tr sayfasını ziyaret ediniz. Proseslerin bir listesi veya proses etkileşim şeması başvuru ile birlikte YBM’ ye gönderilmelidir. 






YBM TARAFINDAN BAŞVURUNUN GÖZDEN GEÇİRİLMESİ
	Dikkat edilmesi gereken hususlar (Müracaat Bilgi ve Belgelerinin gözden geçirilmesi)
	EVET
	HAYIR
	U.D.
	SONUÇ

	Kuruluş ve Kuruluşun Yönetim Sistemi ile ilgili bilgiler, bir tetkik programını gerçekleştirmek için yeterli mi?
	☐	☐	☐	

	YBM ile Kuruluş arasında (varsa) bilinen bir anlaşmazlık giderildi mi?
	☐	☐	☐	

	YBM, belgelendirme faaliyetlerini yerine getirebilecek kaynakları yeterli ve kabiliyete sahip mi?
	☐	☐	☐	

	Belgelendirme çalışmalarının kapsamı belirlenmiş ve mutabık kalındı mı?
	☐	☐	☐	

	Belgelendirme sürecini etkileyen, Kuruluşun faaliyetlerinin yürütüldüğü tesis(ler) belirlenmiş mi?
	☐	☐	☐	

	Tetkikin tamamlanması için gerekli süreyi belirleyebilecek bilgiler mevcut mu?
	☐	☐	☐	

	Belgelendirme faaliyetlerini etkileyebilecek hususlar giderildi mi? (dil, güvenlik koşulları, tarafsızlığa tehditler vb.)
	☐	☐	☐	

	Müşteri kuruluşu ve ilgili iş risklerinin faaliyet alanları biliniyor mu? 
	☐	☐	☐	

	Müşteri kuruluşuna olan değerlere, açıklıklara ve etkilere ilişkin bilgi güvenliği ve tanımlanmış faaliyetlere ilişkin belgelendirme yapmak üzere gereken yeterlilikler belirlenmiş mi?
	☐	☐	☐	

	Yeniden Belgelendirme, Aşama I tetkiki gerektirir mi? 
	☐	☐	☐	

	ISO 13483 standardında Aşama I tetkikinin, müşterinin yüksek riskli tıbbi cihazları söz konusu olduğunda, yerinde yapılmasını gerektiriyor mu? 
	☐	☐	☐	



BAŞVURUNUN DEĞERLENDİRME SONUCU 
	Değerlendirme Yapan(lar)
	KABUL
	RED
	RED GEREKÇESİ

	
	
	
	☐	☐	

	İsim
	İmza
	Tarih
	
	
	

	
	
	
	☐	☐	

	İsim
	İmza
	Tarih
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