IVT Sp. zo.0.
ul. Olszynowa 10

62-070 Zakrzewo I v T
NIP 781-19-60-200

Dziatamy

na wysokosci

zadania
Karta Odbiorcy

Petna nazwa odbiorcy (zgodna z KRS lub wpisem do ewidencji)

Numer NIP

Adres

ulica:

kod pocztowy MIEJSCOWOSE........oeiieiieiceeecee et en

telefon .............

fax

e-mail

Osoba reprezentujgca (zgodnie z KRS lub wpisem do Ewidencji)

telefon ..coeeeeiiiiiiiiiieeee e-mail
telefon e-mail
telefon ..ccooveiiiiiiiiiieee e-mail

(podpis osoby upowaznionej do reprezentowania podmiotu i piecze¢ firmowa)

Fakturowanie
e-mail na ktéry bedg wysytane faktury.......eccienns [ R

I:I Wyrazam zgode ha wysytanie faktur poprzez e-mail. Zgodnie z art. 106n g 1 ustawy o VAT.

Klient niniejszym wyraza zgode na przechowywanie jego danych osobowych w bazie danych administrowanej przez IVT
Sp. z 0.0. oraz na przetwarzanie jego danych osobowych w ramach prowadzonej przez VT Sp. z 0.0. dziatalnosci gospodarczej. Ponadto,
zgodnie z ustawa z dnia 18 lipca 2002 r. o $wiadczeniu ustug drogg elektroniczng (Dz.U. z 2002 r. Nr 144, poz. 1204 z pézn. zm.) wyrazam
zgode na otrzymywanie za pomoca poczty elektronicznej lub inna droga elektroniczng, informacji marketingowych lub reklamowych
od IVT Sp. z 0.0. Jednoczesnie przyjmuje do wiadomosci, ze przystuguje mi prawo dostepu oraz korekty danych, w tym prawo do zagdania
zaprzestania ich przetwarzania.

(podpis osoby upowaznionej do reprezentowania podmiotu i pieczeé¢ firmowa)


http://późn.zm/

