DAC                                                                                                       Demande générale d’accréditation 


Demande générale d’accréditation
A 310.01
Dossier n° : …………… 
(Réservé au SEMAC)

Demande d’accréditation Initiale
(
Demande d’extension d’accréditation 
(
(pour une accréditation déjà délivrée)

Demande de renouvellement d’accréditation.
(
Demande de pré-évaluation
(
Activité concernée par la demande.
Certification



+De système de management selon NM ISO/CEI 17021
(
Formulaire n° AC 310  joint

De la qualité ISO 9001
(

Environnemental ISO 14001
(

Xxxxxx
(

+ De Produits selon NM ISO/CEI 17065
(
Formulaire n°AC 310  joint

Inspection selon NM ISO/CEI 17020
(
Formulaire n°AI 310 joint
Laboratoires selon NM ISO/CEI 17025



Essais
(
Formulaire n° AE 310  joint

Etalonnage
(
Formulaire n°AE 310  joint
LABM selon NM ISO 15189                                 (                                              Formulaire n° AL310  joint



Le formulaire dûment complété doit être renvoyé par courrier postal ou déposé en main propre à l’adresse suivante :
Division d’Accréditation

Direction de la Qualité et de la surveillance du marché
Ministère de l'Industrie, du Commerce, de l’Investissement et de l’Economie Numérique 
Angle Avenue Kamel Zebdi et Rue Dadi - Secteur 21 - Hay Ryad –

Rabat - Maroc

Tél : +212 (0) 37 71 17 72 - Fax: +212 (0) 37 71 17 98
Date : ______________

	Généralités - Informations relatives à l’organisme – Partie A


Nom de l’organisme :
(Il s’agit de la dénomination légale dans son entier)
Sigle utilisé par l’organisme : ________________________________
(S’il en existe un)

Adresse du siège :

Adresse Internet : __________________________________________
	Téléphone
	Télécopie
	Email

	
	
	


Personne à contacter dans le cadre de la demande d’accréditation. 
Nom : 

Fonction/titre : 

Adresse si elle est différente de l’adresse principale ci-dessus.

	Téléphone
	Télécopie
	Email

	
	
	


Activité principale de l’organisme :
Quel est le statut juridique de l’entreprise :
Gouvernemental
(

Privé
(
Autres (précisez)

	N° du registre du commerce (lorsque cela a un sens)


Référence du contrat couvrant la responsabilité civile professionnelle couvrant les activités de l’organisme (Assurance)
Activités de l’organisme

Nombre d'opérations d’évaluation de la conformité effectuées l'année précédente pour la catégorie d’accréditation concernée par cette demande : _______________________

Nombre de rapports ou certificats émis dans la même période : _____________________________
Votre organisme appartient elle à un groupe ?

Oui
(
Non
(
Si OUI !
Identification du groupe 

________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Adresse du groupe.

________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Précisez la relation de votre société avec l'organisation mentionnée ci-dessus (par exemple maison mère, holding, etc.) :
________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Précisez en quoi les activités de votre organisme au Maroc (objet de l’accréditation) sont affectées par l’appartenance à un groupe (Quelles sont les interventions du groupe au niveau de vos activités courantes)

________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________________
Puis renseigner également les rubriques suivantes.
Si NON !

Avez-vous identifié des activités qui pourraient induire des conflits d’intérêt avec les activités d’évaluation de la conformité pour lesquelles vous solliciter une accréditation ? 


Si Oui précisez : 

Détaillez les implantations pour lesquelles où les activités pour lesquelles vous souhaitez obtenir une accréditation de la DAC et qui seront évaluées et suivi dans le temps. De même, indiquez les limites géographiques dans lesquelles le travail sera exécuté ?
	Implantations – Agences - Bureaux
	Activités réalisées dans l’implantation

	
	


Il est important pour la DAC d’estimer le temps nécessaire à l’instruction de votre demande. Détaillez toutes les implantations, départements, services qui sont chargés de réaliser les opérations pour lesquelles vous demandez l’accréditation. 
De plus, si vous avez l'intention d’utiliser votre accréditation pour fournir des prestations dans les domaines couverts par l’accréditation en dehors du Royaume du Maroc, indiquez s'il vous plaît les pays dans lesquels vous le faite, ou avez l’intention de réaliser ces prestations.
J'ai inclus des informations complémentaire (vous devez inclure la preuve des statuts de l’organisme comme indiqué ci-avant) (Il serait utile à la DAC de disposer d’une copie des différents supports promotionnels que vous utilisez, de même qu’un rapport d’activité) si cela semble pertinent nous vous remercions de fournir des informations explicatives supplémentaires sur votre organisme. 
Joignez ces informations complémentaires à la présente demande et cochez la case ci-après.
(
	Informations relatives au personnel du demandeur – Partie B


Nombre total d’employés :
___________________
(Ce nombre doit correspondre au nombre total d’employés dans l'organisme demandant l’accréditation.)

La répartition des implantations et celle du personnel technique relevant de cette demande (la notion de personnel technique couvre les auditeurs, les inspecteurs, les techniciens et ingénieurs d'essai ou d’étalonnage impliqués dans les activités qui sont couvertes par la demande d’accréditation auprès de la DAC, telle que détaillée dans le formulaire sectoriel joint à cette demande. Si du personnel technique n'est pas salariés de votre organisme, fournissez une copie d’un contrat-type, ou les termes de l’accord signé avec leur employeur principal (cela inclut n'importe quelle agence ou des accords de franchise que vous pouvez avoir signés) et cocher la rubrique ci-après.
Je joins ces informations complémentaire à la présente demande et cochez la case ci-après.
(
	Implantations/ Agences/ Bureau régional/etc.
	Nombre de personnel technique permanent.
	Nombre de personnel technique vacataire ou extérieur.

	
	
	


Responsables des opérations (responsable technique, superviseur, responsable de secteur d’activité)
Nom – Prénom : 

Qualifications

Expérience dans le domaine objet de la demande.

Responsable qualité (quelque soit son titre)

Nom – Prénom : 

Qualifications

Expérience relative à cette fonction.

Date du dernier audit interne du système de management concerné par la demande 

Date de la dernière revue de direction

Autres Informations Partie C
Liste des accréditations ou agréments délivrés par une autorité, au niveau national ou  international
	Nom et localisation de l’organisme ayant délivré la reconnaissance
	Domaine couvert par cette reconnaissance.

	
	


Donnez, s'il vous plaît, des renseignements sur les réseaux ou associations professionnels ou comités auxquels vous participez (Normalisation, etc…) et que vous considérez comme apportant des précisions à cette demande.
Confirmation de la demande

Mon organisme demande l’intervention des services de la DAC pour la portée détaillée dans le formulaire sectoriel identifié en page 1 de la présente demande qui précise la Catégorie d'Accréditation joint à cette demande et identifié ci-dessous.
Mon organisme consent à observer les normes européennes ou Internationales appropriées, les exigences pour l’accréditation par la DAC applicables ainsi que les documents de la DAC et d'adapter notre fonctionnement et organisation à tous changement concernant les exigences pour l’accréditation.
Je joins le formulaire de la demande spécifique ainsi que tous les documents constituant le dossier de candidature demandés par le SEMAC.

Merci de vérifier que l’ensemble des documents demandés par la DAC sont bien joints à la présente demande. La DAC ne peut instruire un dossier qu’à partir du moment où l’ensemble des pièces requises est en sa possession.
engagements du MCI  – Partie D
Evaluation

La DAC s'engage à mettre en œuvre tous les moyens appropriés pour : 

· évaluer la capacité du demandeur à satisfaire aux exigences d'accréditation définies par la documentation spécifique à la catégorie d’accréditation objet de la demande de l’organisme,

· assurer pendant la période de validité de l'accréditation, les évaluations de surveillance planifiées ainsi que toute opération de surveillance de l’organisme nécessaire selon les procédures en vigueur régissant le système national d’accréditation,

· de développer le système d'accréditation Marocain en conformité avec les exigences internationales, notamment celles d'EA (European Cooperation for Accreditation).
Acceptation des conditions d'accréditation – Partie E
Je déclare avoir pris connaissance de l'ensemble des exigences régissant l'accréditation 

· Processus d’accréditation, 
· Exigences d'accréditation, 

· Frais d'accréditation, 
· Usage du logotype à des fins promotionnelles et sur les documents émis correspondant aux possibilités pour lesquelles je demande l’accréditation.
Ainsi que les documents généraux du système d’accréditation se rapportant à ma demande et en accepter les termes sans condition.

Je m'engage à avertir par lettre la DAC de toute modification intervenant dans l'accréditation (Organisation, personnel, locaux, système qualité).

Je m’engage également à transmettre à la DAC et aux membres des équipes d’évaluation toutes informations et documents jugées nécessaires par la DAC pour les opérations d'évaluation,  à leur permettre et leur faciliter l'accès aux installations correspondant à la présente demande d'accréditation.

Election domicile

Toute modification d'élection de domicile ou de raison sociale de l'une des parties devra, pour être opposable, avoir été notifiée  avec un préalable de deux mois à l'autre des parties par lettre recommandée avec accusé de réception.
Je déclare que je suis autorisé, de la part de :_______________________________ (identification de l’organisme), à soumettre cette demande à la DAC et que les informations contenues dans cette demande sont en tous points exacts pour autant que je puisse le savoir.
Nom en capitales : ___________________
Signature du demandeur
Fonction/Titre : ______________________
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