Wystawca faktur:
Przedsigbiorstwo Ustug Komunalnych Sp. z o.0.
ul. Lowcza 4

17-200 Hajnéwka

ZGODA NA OTRZYMYWANIE FAKTUR W FORMIE ELEKTRONICZNE]

Bedac uprawniony do reprezentowania podmiotu wskazanego ponizej oraz §wiadomy
konsekwencji podania nieprawdziwych informacji, dzialajac w imieniu i na rzecz Odbiorcy faktur:

(imig¢, nazwisko / nazwa firmy)

(adres)

(NIP, REGON, KRS)

adres(y) e-mail wskazane do wysytki faktur

na podstawie art. 106 n Ustawy z dnia 11 marca 2004 r. o podatku od towaréw i ustug wyrazam
zgode na wystawianie i przesylanie przez Przedsi¢biorstwo Ustug Komunalnych Sp. z o.0. z
siedziba pod adresem ul. Lowcza 4 , 17-200 Hajnéwka wpisang do Rejestru Przedsigbiorcow
Krajowego Rejestru Sadowego pod numerem KRS 0000125901, ktérej akta rejestrowe
przechowywane sg przez SAD REJONOWY W BIALYMSTOKU,, XII Wydzial Gospodarczy
KRS, NIP 5431002087, REGON 050332909, kapitat zaktadowy w wysokosci 13 767 000,00 zt w
pelni optacony faktur VAT, duplikatéw faktur oraz korekt faktur w formie elektronicznej.

1. Os$wiadczam, ze mam S§wiadomos¢ i wiedze ze niniejsza zgoda moze zosta¢ cofnigta, w
nastepstwie czego Przedsiebiorstwo Uslug Komunalnych Sp. z o.0. utraci prawo do wystawiania i
przesylania odbiorcy dokumentéw w formie elektronicznej w ciagu 7 dni od otrzymania
powiadomienia od odbiorcy o wycofaniu zgody na elektroniczne przesylanie i udost¢pnianie
faktur. Cofnigcie zgody musi by¢ zlozone w formie pisemnej i przeslane na adres Przedsi¢biorstwo
Ustug Komunalnych Sp. z o.0. lub w formie elektronicznej na adres e-mail:
faktury@puk-hajnowka.pl

2 W przypadku zmiany wyzej wymienionego adresu e-mail Odbiorca faktur zobowiazuj¢ si¢ do
pisemnego powiadomienia o zmianie adresu poczty elektronicznej wykorzystywanego do odbioru
faktur elektronicznych przestanego na adres Przedsigbiorstwo Ustug Komunalnych Sp. z o.0.. lub
elektronicznie na adres: faktury@puk-hajnowka.pl

3. Ponadto wyrazam zgode¢ na przechowywanie i przetwarzanie przez Przedsigbiorstwo Uslug
Komunalnych Sp. z o.0. danych osobowych podanych w niniejszym oswiadczeniu w celu
wystawiania faktur, faktur korygujacych lub duplikatéw faktur.

Miejsce 1 data Czytelny podpis osoby/o0séb reprezentujacych
Odbiorce faktur



