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RICHIESTA di OFFERTA SA 8000

	Certificazione
	
	Trasferimento da un altro ente
	
	Estensione di:
	scopo
	
	sede
	

	

	Denominazione:
	

	Sede legale:
	via
	
	n.
	

	
	Cap
	
	Città
	
	Provincia
	
	Stato
	

	

	La sede legale è oggetto di certificazione?
	
	Si
	
	No

	

	P. IVA
	
	C.F.
	
	Codice fatturazione elettronica
	


	Persona di riferimento
	
	Funzione
	

	Telefono:
	
	PEC:
	

	Fax:
	
	E Mail:
	

	N° dipendenti Totali*
	
	Note **:
	

	N° lavoratori stranieri
	
	Lingua parlata*** 
	

	N° lavoratori donne
	
	N° lavoratori uomini
	

	N° Dipendenti da Agenzie Interinali
	
	Personale Ausiliario**** N°
	

	* inclusi stagionali, part time a lavoratori temporanei, lavoratori indiretto e sub contractor e fornitori in sede pagati dall’organizzazione, nonché lavoratori diretti o pagati attraverso agenzie di lavoro interinale, subcontraenti presenti in sede in maniera fissa, inclusi fornitori esclusivi, 

** riportare eventuali informazioni ritenute utili ai fini della corretta valutazione del personale in forza 
*** specificare la lingua di origine e se parlano italiano
****Per personale ausiliario si intendono ad eempio: gli addetti pulizie, portenariato, guardiania operanti presso la/le sedi anche se assunti da altre società


	Per le imprese del settore turistico, raccolta o lavorazione per le imprese nel settore agro alimentare (inclusi subcontraenti e fornitori) che lavorano con picchi di produzione variabili, si richiede la compilazione della tabella seguente con la media giornaliera dei dipendenti suddivisi per mese.

	Gennaio
	Febbraio
	Marzo
	Aprile
	Maggio
	Giugno

	
	
	
	
	
	

	Luglio
	Agosto
	Settembre
	Ottobre
	Novembre
	Dicembre

	
	
	
	
	
	


	

	Sindacati: l’organizzazione o i suoi dipendenti aderiscono ad organizzazioni sindacali? Se si, specificare:

	Sindacato
	RSA/RST *
	Riferimenti *

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	(*)l’organizzazione accetta che il SI Cert possa contattare le organizzazioni/i riferimenti indicati per la raccolta di informazioni

	CCNL e livelli minimi applicati 

	

	CODICE CCNL APPLICATO (come da CNEL)
	

	L’organizzazione ha avuto audit in riferimento a codici di Condotta sociali? Se si allegare il report.

	


	Se l’organizzazione opera su più turni, specificare.

	Turno unico – (U)
	1° turno
	2° Turno
	3° Turno
	4° Turno

	Dalle ore_____ alle_____
	Dalle ore_____ alle_____
	Dalle ore_____ alle_____
	Dalle ore_____ alle_____
	Dalle ore_____ alle_____

	N°_______
	N°_______
	N°_______
	N°_______
	N°_______

	

	SEDI SECONDARIE 

RIPORTARE TUTTE LE SEDI APERTE IN ITALIA RIPORTATE SUL CERTIFICATO CAMERALE

	N°
	Indirizzo

Via, Cap, Citta, Provincia
	N° turno

(U-1-2-3-4)
	N° lavoratori
	Sede Permanente
	Sede Temporanea/Cantiere
	Attività svolta nel sito

	1
	
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	 
	 
	

	3
	
	
	
	 
	 
	

	4
	
	
	
	 
	 
	

	5
	
	
	
	 
	 
	

	6
	
	
	
	 
	 
	

	*Sede temporanea/Cantiere si definisce sito temporaneo/cantiere un sito che riveste carattere di temporaneità (durata limitata) è assimilabile ad un sito temporaneo anche un ufficio di rappresentanza aperto in un Comune qualsiasi a seguito dell’aggiudicazione di gare d’appalto da parte dell’organizzazione (qualora le stazioni appaltanti richiedano la presenza di una unità locale sul territorio)

*Sede permanente è quello in cui il cliente svolge un lavoro o fornisce ai lavoratori la prestazione di un servizio su base continuativa. (Es. Deposito mezzi e attrezzature, uffici amministrativi/gestionali e similari


	L’organizzazione è o è stata certificata SA8000?         NO      
       SI   
Se si, allegare una copia del Certificato e precedenti report 

	Indicare la ragione per il trasferimento dal precedente ente di certificazione:
	

	Data di inizio di applicazione del sistema:
	
	Data richiesta per la certificazione
	

	Nome del consulente:
	

	Descrizione dei serivizi/prodotti forniti per I quali si chiede la certificazione:

(ciò che si vuole riportato nello scopo del certificato)

	

	Evebntuali Processi / Attività affidate all’esterno
	N° Persone 

Impiegate
	Durata Contratto


	L’Outosourcer opera in esclusiva?

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	Obbligazioni legali significative: (permessi, licenze, autorizzazioni per i siti).
	

	L'organizzazione ha avuto lamentele, procedimenti legali e altri reclami negli ultimi sei mesi per il mancato rispetto dei principi della SA8000? 
Se Sì specificare e allegare il documento / le informazioni pertinenti.
	

	Sono state intraprese azioni legali contro l'organizzazione relative ai principi della SA8000? 
Se Sì specificare e allegare il documento / le informazioni pertinenti.
	

	L’organizzazione ha contenziosi con il SAAS?

Si si fornirte la relativa documentazione
	


	È stato eseguito l’audit interno?
	SI:
	(
	NO:
	(

	Le persone che eseguono l’audit interno sono formalmente formate in materia di audit interni dei sistemi di gestione della responsabilità sociale e sono competenti per eseguire questi audit.
	SI:
	(
	NO:
	(


	Only for Multisites Organisation


	È presente nella sede centrale un Rappresentante SA8000 per la direzione formalmente nominato per l’intero gruppo?
	SI:
	(
	NO:
	(

	È centralizzata la gestione ed il controllo della documentazione del sistema SA8000?
	SI:
	(
	NO:
	(

	Sono effettuati audit interni integrati?
	SI:
	(
	NO:
	(

	Il riesame della Direzione è centralizzato?
	SI:
	(
	NO:
	(

	Tutti i siti sono sottoposti ad audit interno almeno ogni due anni?
	SI:
	(
	NO:
	(


 Allegare CCIAA o certificato equivalente
 Allegare DURC in corso di validità o autocertificazione sulla correttezza contributiva
	
	Richiesta stampa del certificato in formato cartaceo


	
	Richiesta stampa del certificato in altre lingue


	
	Richiesta inserimento logo aziendale nel certificato (supplemento di € 50,00); se si, inviarlo con l’accettazione in


      uno dei seguenti formati: png - jpeg - tiff

	SI 
	
	NO 
	Si autorizza l’invio di materiale informativo/pubblicitario inerente a corsi o altre attività promozionali.


Dichiara di non avere in sospeso nessun reclamo e che i reclami ricevuti sono stati gestiti in modo soddisfacente per entrambe le parti.

Dichiara di non avere alcun tipo di controversia/contenzioso in essere con organismi di regolamentazione in materia di conformità legale.

In riferimento al D. Lgs. 101/2018 e Regolamento UE 679/2016 l’Azienda autorizza SI Cert al trattamento dei propri dati, con garanzia di riservatezza.

Data: 








firma dell’organizzazione
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	Sede Bellinzona:

Via Giardino, 12

6517 Arbedo

Switzerland

Tel. +41 91 820.11.16

@: info@sicert.ch
	Sede Milano:

Via Lazzaro Palazzi, n.2/ A

20124 Milano (MI)

(Italy)

Tel. +39 800.98.38.73

@: milano@sicert.net
	Sede Salerno:

Via SS 18 N°119-121

84047 Capaccio - Paestum (SA)

Italy

Tel. +39 800 98.38.73

@: commercialecsit@sicert.ch
	Sede Emilia:

Via Martiri di Cervarolo 26 – 42122 Reggio nell’Emilia Italy

Tel. +39 800 98.38.73

@: commerciale.emilia@sicert.net
	Sede Palermo:

Via Don Orione, 35

90142 Palermo (PA)

Italy

Tel. +39 800 98.38.73

@: sede.palermo@sicert.net
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