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O Ś W I A D C Z E N I E 

 

 
 

 

 

 

 
 

Ja niżej podpisana/y wyrażam zgodę na przetwarzanie oraz archiwizację moich danych osobowych (w 

tym  danych  wrażliwych),  zawartych  w  składanym  przeze mnie  zamówieniu na zestaw kwalifikowany 

(podpis elektroniczny). Dotyczy realizacji umowy nr  …………………………………… 

 

 

 

 

 

     

 

…………………………………………….. 
                                                                                                                         podpis subskrybenta 


