Zatacznik Nr 4 do umowy handlowej nr ..................

KWESTIONARIUSZ

Uprzejmie prosimy o zatgczenie kopii aktualnego KRS/kopii zaswiadczenia o rejestracji dziatalnosci gospodarczej, kopii nadania
numeru NIP, kopii nadania numeru REGON, kopii ztozonego aktualnego zgtoszenia identyfikacyjnego lub aktualizacyjnego NIP2/
kopii zgtoszenia rachunku bankowego we wniosku CEIDG-1 za posrednictwem urzeddéw gminy lub miasta i doktadne wypetnienie
formularza:

T ATV I T s 1 PP UPUPPPRPRN
Adres siedziby (miasto, kod POCZLOWY, ULICA): «uecueeeeerecieeieireierteistietieeee e etesteeeesteesbesasestestestesnsaesasssessea s stesteansessensennsensenas
ZAreJESTIOWANQA W .......cooiiiuieiiiiie s e ettt et stesaeese et e e estes e ee st sbesaeennesseessnnneneeses dnia ..o ,
pod NnUMerem: .........cccoceeeevveeveeeeceeeenens ,REGON: ... SNIP: e ,
FEPIEZENTOWANA PIZEZ: .....c.cuvevieeeeereriietieseseetestsses estssaseesesessestesens et stesessessrsass ssessssessesenseseseesensessrsessstesensessesensaseseesenseses
Adres doStaw (Miasto, KOO POCZEOWY, UIICA): ..uviiireeiieieietieecettes et eeestesestesesseesstbeseaebessaseessaesesbesesnsesssseesasaesssbesssssessnsassssnns
Adres korespondencyjny (miasto, kod POCZEOWY, UIICA): vevuuerueeeerrresieereereessievesesstesressessesseessessssssestessesnsessensnsasessessesnnns
Dotychczasowi NajWIeksi dOSTAWCY: ........coooiiiiiiiiiiii e re e e e e e e e e e e e e e s s nanneeaeneees

Il. Osoby kontaktowe (imie i nazwisko, stanowisko, adres email, numer telefonu):

/ upowaznione do kontaktéw formalnych w sprawie umowy handlowej:

miejsce i data pieczec i podpis Kupujacego zgodnie ze sposobem reprezentacji
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Zatacznik A do Zatacznika nr 4 umowy handlowej nr ..................
I. Osoby upowazinione do sktadania zamoéwien na platformie ePraxis

Niniejszym upowazniam nizej wymienione osoby do uzyskania parametréw autoryzacji do platformy ePraxis we
wskazanym zakresie:

IMIE, NAZWISKO 1.viuiiieiietiet ettt sttt sttt b e b sea b eseae et ses et aeesae e s sebaseresnanas STANOWISKO wvvveiiiiiiiie et
F= Lo [T =T o' =Y | PSSR nuMer telefonu ......cooeoeciiiecie e,
upowaznienie do sktadania zamowien TAK I:' NIE |:| upowaznienie do tworzenia adresow dostawy TAK |:| NIE |:|
MG, NAZWISKO .eviiie ittt st s et b st st st e b s e senean SEANOWISKO .o
o [ =T o =11 IR PSRUPPN numMer telefonu ...,
upowaznienie do sktadania zaméwien TAK |:| NIE |:| upowaznienie do tworzenia adreséw dostawy TAK |:| NIE|:|
IMIE, NAZWISKO 1.viuicieiictit ettt st et sttt et s b s et sea b s eas et sea et sesaenessebaseaesnnnas STANOWISKO wvvveeiiiiiiee ettt
E= Lo [T =1 ' =Y | RSP NUMET teIEFONU ...ceiieeiiieee e
upowaznienie do sktadania zamdéwien TAK |:| NIE |:| upowaznienie do tworzenia adreséw dostawy TAK |:| NIE|:|
TMIE, NAZWISKO .ieiiieieiit ettt s b e st st bbb e bt e sb ses s bbb seasasbes et nes SEANOWISKO wvvveeeiciiee et
o [ =T o T 11 IO SRR numMer telefonu ...,
upowaznienie do sktadania zaméwien TAK |:| NIE I:' upowaznienie do tworzenia adreséw dostawy TAK |:| NIE|:|
M, NAZWISKO 1.ttt ettt s ettt es s ses et ea et seseas ses e sas st ens sesenesensssasseens SEANOWISKO weveeiiiitiee et
o [ =T o' = PRSPPI nUMer telefonU .....cceiiiiiiiiiece e
upowaznienie do sktadania zamowieri  TAK |:| NIE I:l upowaznienie do tworzenia adreséw dostawy TAK I:l N|E|:|
M, NAZWISKO wveuieaie ittt et ettt et es e s ettt es b s ses e sas et sae ses i ses e easeene STANOWISKO ..eoveieiiieieeiiesieceeeeee et
o (=3 =T 0 o T 11 ISR PSPPI numMer telefonu ...
upowaznienie do sktadania zaméwieri  TAK |:| NIE |:| upowaznienie do tworzenia adreséw dostawy TAK |:| NIE|:|

Parametry autoryzacji zostang przestane wyzej wymienionym osobom za pomocg poczty elektronicznej na wymienione adresy email.

Kupujacy ponosi wszelkg odpowiedzialnos¢ za niewtasciwe wykorzystanie nadanych uprawnien oraz za wszelkie dziatania dokonywane przez
osoby upowaznione do zamawiania towaru i tworzenia adreséw dostawy, w tym za towar dostarczony do miejsca wskazanego przez
uzytkownika.

Niniejszym akceptuje regulamin platformy ePraxis. Tres¢ regulaminu dostepna jest na stronie www.praxis.pl/wspolpraca-z-partnerem.

miejsce i data pieczec i podpis Kupujacego zgodnie ze sposobem reprezentacji

Strona2z3



Zatacznik B do Zatacznika nr 4 umowy handlowej nr ..................
Il. Zablokowanie uzytkownika na platformie ePraxis

Niniejszym cofam wszelkie upowaznienia do platformy ePraxis nizej wymienionym:

IMIE, NAZWISKO 1.viviiieiietiet ettt sttt sttt st s b b ses s eas et ses et seesaesesebaseresnanas (1o ={1 T PSSP
o [ =T o s T | O P TOURPUPPP
M, NAZWISKO weeeu ettt ettt es e s et ea b s st et sa s i s e s seene L[ ={1 s TO OSSP
o [T =T o' T 1 OO SSRP
IMIE, NAZWISKO 1.vivicvicictiet ettt sttt et sttt s et st sea s eas et sea et seesae e s sebasaaesnnnas (1o ={1 s TO TSRS
o [ =T o' T PP OTUSPRPPP
M, NAZWISKO wveuriaie ittt ettt et e es e s ettt es b s ses e sas et sa ses s ses e easseene JOBIN ettt e e
o [T =T ' 1 SR
M, NAZWISKO vttt ettt s ettt et es e ses e st ea et sesese ses e sas et ens sesenesessssssseens 1o {13 SRR
AAIES EMAI| .ttt st s e b et aae e e enne
miejsce i data pieczec i podpis Kupujacego zgodnie ze sposobem reprezentacji
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