mSZOfir elektronicznypodpis.pl

Instrukcja podpisania formularza ZUS

Aby podpisac plik do ZUS, wykonaj ponizsze KrokKi:

1. Wypetnij formularz/dokument, ktory chcesz podpisac i przestac:
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1) ktore wykazal w ramach dziatan inwestycyjnych, majacych stanowic przedmiot dofinanso-
wania ZUS lub
2) podobnych co do typu i modelu lub realizujacych zakres prac o podobnym charakterze.
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2. Kliknij w pole ,kwalifikowany podpis elektroniczny”, wtedy pojawi sie pole do wskazania
podpisu elektronicznego:

2) podobnych co do typu | modelu lub realizujgcych zakres prac o podobmym charakterze.
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Zwroc uwage, aby wybrac certyfikat kwalifikowany wystawiony przez ‘COPE Szafir Kwalifikowany'.
Jesli nie widzisz takiego certyfikatu, sprawdz, czy karta jest w czytniku i czytnik jest podpiety

do komputera. W przypadku mSzafir karta wirtualna powinna miec status ,,w czytniku”. Kliknij
przycisk ,Kontynuuj”:

Podpisz za pomocg identyfikatora cyfrowego
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-D Nydane przez: COPE SZAFIR - Kwalifikowany, wygasa: 2024 05.12
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3. W kolejnym oknie kliknij ,,Podpisz”:
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Wyswietl szczegdly certyfikatu

Sprawd? zawartoé dokumentu, ktéra moze mied wplyw na podpisywanse Sprawd?

4. System zapyta, gdzie chcesz zapisac podpisany plik. Wskaz miejsce na dysku komputera, np.
pulpit i zapisz.

5. System poprosi o wprowadzenie kodu PIN do karty lub kodu OTT z aplikacji mobilnej
mSzafir:
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6. Przyktad ponizej pokazuje sktadanie podpisu mSzafirem:

1) ktdre wykazal w ramach dziatan inwestycyjnych, majgcych stanowic przedmiot dofinanso-
wania ZUS lub
2) podobnych co do typu | modelu lub realizujacych zakres prac o podobnym charakterze.
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W przypadku pojawienia sie problemoéw prosimy o kontakt:

Infolinia: 22 545 55 55, e-mail: kontakt.szafir@kir.pl
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