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KARTA PARTNERA DO OWS NR |__|__|__|__|__| v.7vv

DANE PARTNERA: 

1. Nazwa/firma:............................................................................................................................................................................................................................................................................................... 

2. Adres siedziby:......................................................................................................................................................................................................................................................................................... 

3. Adres korespondencyjny: ................................................................................................................................................................................................................................................................ 

4. NIP:..........................................................................

ADMINISTRATOR SYSTEMU EXCLUSIVE ACCESS:  

5. Partner wskazuje podaną niżej osobę jako Administratora konta Partnera w systemie zamówień Exclusive Access w Exclusive Networks
Poland S.A. (zwanej dalej Exclusive Networks) i upoważnia ją do: składania wszelkich zamówień, upoważniania (w systemie Exclusive
Access) innych osób do działania w imieniu Partnera w tym do składania zamówień oraz zmiany uprawnień tych osób – wobec 
Exclusive Networks. 

  Imię i nazwisko Administratora:.........................................................................................Telefon: ...........................………….................................................................................................... 

  Stanowisko: ..................................................................................................................................   E-mail: ............................................................................................................................................ 

Partner oświadcza, że każda osoba upoważniona do składania zamówień jest również upoważniona do złożenia w jego imieniu, 
wyjaśnień i oświadczeń wynikających z przepisów ustawy z dnia 29 listopada 2000 r. o obrocie z zagranicą towarami, technologiami i 
usługami o znaczeniu strategicznym dla bezpieczeństwa państwa, a także dla utrzymania międzynarodowego pokoju i bezpieczeństwa 
(tekst jedn. Dz. U. z 2023 r., poz. 1582) i z związanych z nią przepisów prawa. Informacja w tym zakresie jest dostępna pod adresem:  
https://www.exclusive-networks.com/pl/o-exclusive-networks-poland/certyfikaty-wewnetrzny-system-kontroli/  

ZOBOWIĄZANIA FINANSOWE 

6. Osoba odpowiedzialna za regulowanie zobowiązań finansowych: 

  Imię i nazwisko: ...............................................................................................................  Telefon:  ……...................................................................................................................................... 

  Stanowisko: ........................................................................................................................  E-mail: ................................................................................................................................................ 

Partner upoważnia Exclusive Networks do przekazywania wszystkim ww. osobom informacji dotyczących transakcji z Partnerem oraz 
ofert.  

MIEJSCE DOSTAWY 

7. Miejsce dostawy: 
  Adres domyślny: ................................................................................................................................................................................................................................................................................. 
  pozostałe: a ............................................................................................................................................................................................................................................................................................ 

  b …......................................................................................................................................................................................................................................................................................... 

O każdej zmianie danych w Karcie Partner powinien powiadomić Exclusive Networks przesyłając nową, uaktualnioną Kartę. Do czasu 

doręczenia Exclusive Networks uaktualnionej Karty wszelkie dane, w tym udzielone upoważnienia pozostają w mocy, a Partner 

ponosi odpowiedzialność za wszelkie szkody wyrządzone Exclusive Networks w związku ze swoim zaniechaniem. Zmiana Karty nie 
powoduje konieczności ponownego podpisywania Ogólnych Warunków Sprzedaży (OWS). Partner oświadcza, że wypełnił obowiązki 
informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 RODO wobec osób fizycznych, których dane osobowe zostały przekazane powyżej w 
celu prowadzenia współpracy handlowej z Exclusive Networks. 

....................  ...................  .……………………..  ...........................................  ………………………….. 

  Miejscowość    Data    Imię i Nazwisko    Podpis osoby upoważn. do reprezentacji Firmy    Stanowisko 


