Formularz Beneficjenta Rzeczywistego

Nazwa osoby prawnej (Klienta):

Adres siedziby:
(ulica, nr domu, nr mieszkania, kod, miejscowosc, kraj)

REGON: NIP:

Oswiadczam/-y, ze beneficjentami rzeczywistymi* Klienta - osoby prawnej bedacej ubezpieczajacym/ uposazonym/ uprawnionym z umowy ubezpieczenia sa:

Imie i nazwisko: Obywatelstwo:
Imie i nazwisko: Obywatelstwo:
Imig i nazwisko: Obywatelstwo:
Imie i nazwisko: Obywatelstwo:
Imie i nazwisko: Obywatelstwo:

UWAGA: W przypadku gdy osoba wskazana powyzej jest uprawniona do reprezentowania Klienta, jest ona zobowigzana do wypefnienia Formularza PEP.

Miejscowos¢, data Podpis/-y przedstawicieli ubezpieczajacego/ uposazonego/ uprawnionego z umowy ubezpieczenia

* Zgodnie z Ustawg z dnia 1 marca 2018 roku o przeciwdziataniu praniu pieniedzy oraz finansowaniu terroryzmu (z pézniejszymi zmianami) Beneficjentem rzeczywistym jest - osoba fizyczna lub

osoby fizyczne sprawujace bezposrednio lub posrednio kontrole nad klientem poprzez posiadane uprawnienia, ktére wynikaja z okolicznosci prawnych lub faktycznych, umozliwiajace wywieranie

decydujacego wplywu na czynnosci lub dziatania podejmowane przez klienta, lub osobe fizyczng lub osoby fizyczne, w imieniu ktérych sg nawigzywane stosunki gospodarcze lub przeprowadzana jest

transakja okazjonalna, w tym:

a) w przypadku klienta bedacego osoba prawng inng niz spotka, ktorej papiery wartosciowe sg dopuszczone do obrotu na rynku regulowanym podlegajacym wymogom ujawniania informagji
wynikajacym z przepiséw prawa Unii Europejskiej lub odpowiadajacym im przepisom prawa paristwa trzeciego:

osobe fizyczng bedaca udziatowcem lub akcjonariuszem klienta, ktérej przystuguje prawo wiasnosci wiecej niz 25% ogdlnej liczby udziatéw lub akdji tej osoby prawnej,

- osobe fizyczng dysponujaca wiecej niz 25% ogélnej liczby glosow w organie stanowigcym Klienta, takze jako zastawnik albo uzytkownik, lub na podstawie porozumier z innymi uprawnionymi do gtosu,

osobe fizyczng sprawujaca kontrole nad osoba prawna lub osobami prawnymi, ktorym facznie przystuguje prawo wiasnosci wiecej niz 25% ogélnej liczby udziatow lub akdji klienta, lub facznie

dysponujacg wiecej niz 25% ogélnej liczby gloséw w organie klienta, takze jako zastawnik albo uzytkownik, lub na podstawie porozumien z innymi uprawnionymi do gtosu,

- osobe fizyczng sprawujacg kontrole nad klientem poprzez posiadanie w stosunku do tej osoby prawnej uprawnien, o ktorych mowa w art. 3 ust. 1 pkt 37 ustawy z dnia 29 wrze$nia 1994 r.

o rachunkowosci (Dz. U. z 2018 r. poz. 395, 398 i 650), lub

osobe fizyczng zajmujgca wyzsze stanowisko kierownicze w przypadku udokumentowanego braku mozliwosci ustalenia lub watpliwosci co do tozsamosci 0séb fizycznych okreslonych

w tiret pierwszym, drugim, trzecim i czwartym oraz w przypadku niestwierdzenia podejrzen prania pieniedzy lub finansowania terroryzmu,

w przypadku klienta bedacego trustem:

- zatozyciela,

- powiernika,

- nadzorce, jezeli zostat ustanowiony,

- beneficjenta,

- inng osobe sprawujaca kontrole nad trustem,

w przypadku klienta bedacego osoba fizyczng prowadzaca dziatalnos¢ gospodarczg, wobec ktdrego nie stwierdzono przestanek lub okoliczno$ci mogacych wskazywac na fakt sprawowania

kontroli nad nim przez inng osobe fizyczng lub osoby fizyczne, przyjmuje sig, ze taki klient jest jednoczesnie beneficjentem rzeczywistym.
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