L GOBIERNO Edificio Pignatelli

Paseo de Maria Agustin, 36

~DE ARAGON 50071 Zaragoza (Zaragoza)

Departamento de Economia,
Industria y Empleo

EMPRESAPAED
EMPRESA EMPLEADOS

DEPARTAMENTOS (citar):

¢Tiene logotipo de empresa? SIT NO [

En su caso, écdmo /con quién lo hizo?

¢Tiene manual de identidad corporativa? SI NO L
¢Esta contento con la imagen que proyecta? S NO L
En su empresa, ése ocupa alguien en particular de este tema? Sl 1 NO 1

En su caso, iquién?

¢éLe gustaria mejorar la gestion de su identidad colaborando con disefiadores externos: Sl [ NO 1

¢Esta dispuesto a invertir dinero en un proyecto de mejora? SI L] NO ™

ACTIVIDAD DE LA EMPRESA

Fabrica /desarrolla producto 1 Presta servicio 1
SI PRODUCTO:
¢Ha colaborado /colabora con disefiadores industriales o de producto? SIT1 NO ™
En su empresa, étiene disefiadores internos? SIr NO LI

¢Qué titulacion tienen sus disefiadores, en qué departamento estan, qué rol realizan?

¢Considera que su producto es susceptible de mejora? SIT] NO 1
En su empresa, ése dedica a la gestion del disefio alguien en particular? SIT NO 1

En su caso, iquién?

éTiene pensado desarrollar su producto o lanzar otros? SI 71 NO ]

¢Esta dispuesto a mejorar la gestion del disefio de producto colaborando
con disefiadores industriales o de producto externos? SIT1 NO M

¢Esta dispuesto a invertir dinero en un proyecto de mejora? SI ] NO
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SI SERVICIO:

se presta el servicio?

EMPRESAPAED

disefio de servicios?

¢Considera que su servicio es susceptible de mejora? SIT] NO [
éCree que el disefio puede ayudarle a conseguirlo? SILJ NO LI
En su empresa, ése ocupa alguien en particular de la manera en que

SIT NO 1

En su caso, ¢quién?

¢Le gustaria conocer en qué manera puede ayudarle en su gestion el

SIT NO LI
¢En su caso, le gustaria/estaria dispuesto a mejorar la gestion de su
servicio colaborando con disefiadores externos? SIT NO _1
¢Esta dispuesto a invertir dinero en un proyecto de mejora? SIT] NO LI

Responder tanto si fabrica/desarrolla productos como si presta servicios:

¢Estaria dispuesto a invertir en disefo si hubiese subvenciones? SIL NO T
¢Ha oido hablar del proyecto “Disefia mas”'? SI 1 NO I
¢Estd interesado en tener una entrevista con el Cadi en su domicilio
para obtener un diagndstico de su situacidon? Sl 1 NO _|

Envia el formulario a: emprender@camarazaragoza.com
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Envía el formulario a: emprender@camarazaragoza.com
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