KP

A. DANE

Whniosek o wydanie karty przedsi¢biorstwa

Wypelnia przyjmujacy wniosek:
Przyjmujacy:

Data przyjecia wniosku:
(dd — mm — rrrr)

Nr wniosku:

Nazwa przedsigbiorcy (imi¢ i nazwisko lub nazwa przedsigbiorstwa odpowiednio)

Numer REGON

(czes¢ 9-cio znakowa)

Numer KRS

Numer NIP
Adres siedziby

Miejscowose

Ulica

Nr budynku

Nr lokalu

Kod pocztowy




Kraj

Nr telefonu Nr faksu

Adres e-mail

Adres dla przeslania karty / korespondencji (jezeli jest inny niz adres siedziby)

Miejscowos¢

Ulica

Nr budynku Nr lokalu Kod pocztowy

Kraj

B. DANE osoby upowaznionej do zlozenia wniosku i odbioru karty przedsi¢gbiorstwa

Nazwisko

Imie¢ (imiona)

C. SKROCONA NAZWA przedsig¢biorcy do umieszczenia na karcie (maksymalnie 35
znakow tacznie ze spacjami)




D. WNOSZE O:**

1. |:| pierwsze wydanie karty

2. |:| wznowienie karty (nr posiadanej Karty  .....ccciiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiieiiietitetinscans )
z powodu:

|:| zblizajacego si¢ terminu uplywu waznosci
|:| zmiany danych administracyjnych

3. |:| wymiang karty (nr posiadanej Karty.......cccoceeeiieiieiieiieiieiiniieiieiieiinisnisaisacens )
z powodu:

|:| utraty karty
|:| kradziezy karty
|:| uszkodzenia lub wadliwego dzialania karty

4. |:| zamiang karty z powodu zmiany kraju siedziby ........ccccooiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiinn.
(podac¢ dotychczasowy kraj siedziby)

5. w razie zwrotu oplaty za wydanie karty, o jej przekazanie do:

|:| nr rachunku

bankowego

|:| przekazem pocztowym pod adresem siedziby/adresem do korespondencji Wnioskodawcy*

Niniejszym o$wiadczam, ze wszystkie podane przeze mnie dane sg zgodne z prawda i przyjmuje¢ do
wiadomosci, ze konsekwencje blednego wypelnienia formularza wniosku ponosi Wnioskodawca.

Data Podpis Wnioskodawcy

WYPEENIC FORMULARZ DRUKOWANYMI LITERAMI
*  NIEPOTRZEBNE SKRESLIC
**  WLASCIWE ZAKRESLIC ZNAKIEM ,,X”




