\Y VANITYSTYLE

TI ME For A CTI1ON

Odbiorca Faktur: Wystawca Faktur:

VanityStyle Sp. z o.0.

ul. Skierniewicka 16/20 (Petna nazwa Partnera/dostawcy zgodna z umowa)
01-230 Warszawa (Ulica i nr)

NIP: 701-00-98-352

Tel: (22) 371-50-72

(Kod pocztowy i miejscowos¢)

(NIP)

(osoba kontaktowa VS)
(Numer telefonu)

OSWIADCZENIE O AKCEPTACJI FAKTUR WYSTAWIANYCH | PRZESYLANYCH
W FORMIE ELEKTRONICZNEJ

Dziatajgc zgodnie z Ustawg z dnia 11 marca 2004 r. o podatku od towaréw i ustug, (Dz.U. 2004 nr
54 poz. 535 z pézn. zm.) na podstawie Art. 106n. Ustawy:

1. VanityStyle Sp. z 0.0. jako Odbiorca akceptuje wystawianie i przesytanie faktur, w tym faktur korygujgcych,
not obcigzeniowych, not uznaniowych oraz duplikatéw faktur w postaci elektronicznej przez
Wystawce -

(Petna nazwa Partnera/dostawcy zgodna z umowa)
2. Wystawca zobowigzuje sie do przesytania faktur wytgcznie w formacie PDF lub JPG
z adresu e-mail

(Adres e-mail)
na adres e-mail Odbiorcy: faktury@vanitystyle.pl najpézniej w dniu nastepnym po wytworzeniu pliku,
gdy wystawca badz rodzaj dokumentu nie podlega pod obowigzek KseF, w przypadku awarii KSeF
oraz trybu Offline24

3. Oswiadczenie obowigzuje od dnia nastepnego po uptywie trzech dni roboczych, od dnia
otrzymania oswiadczenia przez Odbiorce.

4. Odbiorca zobowigzuje sie przyjmowac¢ dokumenty, o ktérych mowa w pkt 1 niniejszego O$wiadczenia -
w formie papierowej, w przypadku gdy przeszkody formalne lub techniczne uniemozliwig wystawienie czy
przestanie faktur w formie elektroniczne,;.

5. Strony oswiadczajg, ze w razie zmiany adresu email zobowigzujg sie do pisemnego powiadomienia
0 nowym adresie.

(Wystawca faktur)
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