Załącznik  nr 6 do Umowy
PROTOKÓŁ USUNIĘCIA NIESPRAWNOŚCI
	Przyczyna interwencji:

zgłoszenie z dnia: . . . . . . . . . . . . . .o godz. . . . . . . .


	Data i godzina zakończenia usługi serwisowej:

. . . . . . . . . . . . . . . . . . . godz. . . . . . . . .

	WYKONAWCA usługi:

imię i nazwisko: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

tel.: …………………

	 Użytkownik certyfikatu:

imię i nazwisko: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

nazwa jednostki organizacyjnej: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
adres: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

tel.: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

	Oświadczenie  użytkownika certyfikatu - o skuteczności usługi serwisowej

..........................................................................................................................................................................
..........................................................................................................................................................................

	. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

data i godzina
pieczątka
podpis odbierającego usługę


