ESTABLISHED BUSINESS RELATIONSHIP STATEMENT (EBR)
DEKLARACJA RELAC]I BIZNESOWE])

W ROZUMIENIU PKT 6.0.8. ROZPORZADZENIA WYKONAWCZEGO UE 2015/1998

INFORMACJE OGOLNE

Niniejsza deklaracja stanowi rozszerzenie obowigzujgcej Umowy Ramowej o Wspétpracy. W celu spetnienia wymagan Rozporzadzenia
Wykonawczego (UE) 2015/1998, konieczne jest uzupetnienie informacji zgodnie z tabelg ponize;j.

1. Niniejsza deklaracja zostaje zawarta:

a) w dwéch jednobrzmiacych egzemplarzach - jesli jest w formie pisemnej;

b) w jednym egzemplarzu - jesli jest w formie elektronicznej oraz jest opatrzona kwalifikowanymi podpisami elektronicznymi

w rozumieniu art. 781 kodeksu cywilnego.

2. Za egzemplarz deklaracji nie uznaje sie wydruku egzemplarza podpisanego za pomocg kwalifikowanego podpisu elektronicznego.

3. W przypadku, gdy zmianie ulegty informacje podane na niniejszej deklaracji, Strony sa zobowigzane niezwtocznie poinformowac sie wzajemnie
o zaistniatych zmianach, pod rygorem niewaznosci, w formie pisemnej lub elektronicznej opatrzonej kwalifikowanymi podpisami elektronicznymi.
4. Klauzula o przetwarzaniu danych osobowych jest dostepna na stronie internetowej www.silvercargo.io/do-pobrania.

DANE ZLECENIOBIORCY

Silver Cargo Sp. z 0.0. z siedzibg w Pyrzowicach 42-625, ul. Wolnosci 90, wpisang do rejestru przedsiebiorcéw Krajowego Rejestru Sagdowego
prowadzonego przez Sad Rejonowy w Gliwicach, X Wydziat Gospodarczy Krajowego Rejestru Sagdowego, pod numerem KRS: 0000877634, NIP:
6452567926, kapitat zaktadowy 100 000,00 zt wptacony w catosci.

Adres do korespondencji: SILVER CARGO SP. Z 0.0. UL. WOLNOSCI 90, 42-625 PYRZOWICE, TERMINAL CARGO

DANE ZLECENIODAWCY

NAZWA ORAZ FORMA PRAWNA
PODMIOTU

NUMER NIP (VAT NUMBER)

NUMER TELEFONU DO KONTAKTU

USTALONA FORMA PLATNOSCI ZA USLUGI

NUMER RACHUNKU BANKOWEGO (JESLI ZAZNACZONO TE FORME)
PRZELEW
NUMER KARTY PLATNICZE) (JESLI ZAZNACZONO TE FORME)
KARTA PLATNICZA
JAKIE?
INNE
PODPIS ZLECENIODAWCY* PODPIS ZLECENIOBIORCY* DATA

* W przypadku formy pisemnej oprécz podpisu nalezy umiesci¢ réwniez pieczatke.
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