
OŚWIADCZENIE O BENEFICJENTACH RZECZYWISTYCHOŚWIADCZENIE O BENEFICJENTACH RZECZYWISTYCH

Szanowni Państwo,

na mocy ustawy z dnia 1 marca 2018 r. o przeciwdziałaniu praniu pienie ̨dzy oraz finansowaniu terroryzmu (Dz. U. z 2018, poz. 723) PKO Leasing S.A. jest zobowia ̨zana uzyskac ́ od
kliento ́w dane dotycza ̨ce beneficjento ́w rzeczywistych.

Beneficjentem rzeczywistym jest osoba fizyczna lub osoby fizyczne sprawuja ̨ce bezpos ́rednio lub pos ́rednio kontrole ̨ nad klientem poprzez posiadane uprawnienia, kto ́re wynikaja ̨ z
okolicznos ́ci prawnych lub faktycznych, umoz ̇liwiaja ̨ce wywieranie decyduja ̨cego wpływu na czynnos ́ci lub działania podejmowane przez klienta, lub osobe ̨ fizyczna ̨ lub osoby fizyczne, w
imieniu kto ́rych sa ̨ nawia ̨zywane stosunki gospodarcze lub przeprowadzana jest transakcja okazjonalna, w tym:

a. w przypadku klienta be ̨da ̨cego osoba ̨ prawna ̨ inna ̨ niz ̇ spo ́łka, kto ́rej papiery wartos ́ciowe sa ̨ dopuszczone do obrotu na rynku regulowanym podlegaja ̨cym wymogom
ujawniania informacji wynikaja ̨cym z przepiso ́w prawa Unii Europejskiej lub odpowiadaja ̨cym im przepisom prawa pan ́stwa trzeciego:

osobe ̨ fizyczna ̨ be ̨da ̨ca ̨ udziałowcem lub akcjonariuszem klienta, kto ́rej przysługuje prawo własnos ́ci wie ̨cej niz ̇ 25% ogo ́lnej liczby udziało ́w lub akcji tej osoby prawnej,
osobe ̨ fizyczna ̨ dysponuja ̨ca ̨ wie ̨cej niz ̇ 25% ogo ́lnej liczby głoso ́w w organie stanowia ̨cym klienta, takz ̇e jako zastawnik albo uz ̇ytkownik, lub na podstawie porozumien ́
z innymi uprawnionymi do głosu,
osobe ̨ fizyczna ̨ sprawuja ̨ca ̨ kontrole ̨ nad osoba ̨ prawna ̨ lub osobami prawnymi, kto ́rym ła ̨cznie przysługuje prawo własnos ́ci wie ̨cej niz ̇ 25% ogo ́lnej liczby udziało ́w lub
akcji klienta, lub ła ̨cznie dysponuja ̨ca ̨ wie ̨cej niz ̇ 25% ogo ́lnej liczby głoso ́w w organie klienta, takz ̇e jako zastawnik albo uz ̇ytkownik, lub na podstawie porozumien ́ z
innymi uprawnionymi do głosu,
osobe ̨ fizyczna ̨ sprawuja ̨ca ̨ kontrole ̨ nad klientem poprzez posiadanie w stosunku do tej osoby prawnej uprawnien ́, o kto ́rych mowa w art. 3 ust. 1 pkt 37 ustawy z dnia
29 wrzes ́nia 1994 r. o rachunkowos ́ci (Dz. U. z 2018 r. poz. 395, 398 i 650), lub
osobe ̨ fizyczna ̨ zajmuja ̨ca ̨ wyz ̇sze stanowisko kierownicze w przypadku udokumentowanego braku moz ̇liwos ́ci ustalenia lub wa ̨tpliwos ́ci co do toz ̇samos ́ci oso ́b
fizycznych okres ́lonych w tiret pierwszym, drugim, trzecim i czwartym oraz w przypadku niestwierdzenia podejrzen ́ prania pienie ̨dzy lub finansowania terroryzmu,

b. w przypadku klienta be ̨da ̨cego trustem:
załoz ̇yciela,
powiernika,
nadzorce ̨, jez ̇eli został ustanowiony,
beneficjenta,
inna ̨ osobe ̨ sprawuja ̨ca ̨ kontrole ̨ nad trustem

c. w przypadku klienta be ̨da ̨cego osoba ̨ fizyczna ̨ prowadza ̨ca ̨ działalnos ́c ́ gospodarcza ̨, wobec kto ́rego nie stwierdzono przesłanek lub okolicznos ́ci moga ̨cych wskazywac ́ na fakt
sprawowania kontroli nad nim przez inna ̨ osobe ̨ fizyczna ̨ lub osoby fizyczne, przyjmuje sie ̨, z ̇e taki klient jest jednoczes ́nie beneficjentem rzeczywistym.

Prosimy o wypełnienie i podpisanie tego formularza.

Klient (pełna nazwa firmy /imię i nazwisko): ____________________________________________________________________________________

NIP/PESEL: ____________________________________________________________________________________

Struktura własnosStruktura własnos ́ci i zalezci i zalez ̇nosnos ́cici

Prosimy o wskazanie wszystkich podmioto ́w wyste ̨puja ̨cych w strukturze własnos ́ci - posiadaja ̨cych ponad 25% akcji, udziało ́w lub praw głosu na zgromadzeniu wspo ́lniko ́w albo
sprawuja ̨cych kontrole ̨ na dowolnym poziomie struktury - az ̇ do ostatecznych beneficjento ́w rzeczywistych:

Nazwa podmiotuNazwa podmiotu Forma prawnaForma prawna Adres i kraj rejestracjiAdres i kraj rejestracji %% Poziom w strukturze własnosPoziom w strukturze własnos ́ci (P1/P2/P3...)ci (P1/P2/P3...)

Klient nie posiada z ̇adnego beneficjenta wynikaja ̨cego ze struktury włas ́cicielskiej

Klient posiada naste ̨puja ̨cych beneficjento ́w rzeczywistych:

Imię i Nazwisko: _______________________________________________________________

Obywatelstwo: _______________________________________________________________

Imię i Nazwisko: _______________________________________________________________

Obywatelstwo: _______________________________________________________________

Imię i Nazwisko: _______________________________________________________________

Obywatelstwo: _______________________________________________________________

Imię i Nazwisko: _______________________________________________________________

Obywatelstwo: _______________________________________________________________

Imię i Nazwisko: _______________________________________________________________

Obywatelstwo: _______________________________________________________________

Imię i Nazwisko: _______________________________________________________________

Obywatelstwo: _______________________________________________________________

Działaja ̨c w imieniu i na rzecz Klienta:
potwierdzam, z ̇e wszystkie informacje ujawnionie w niniejszym formularzu sa ̨ dokładne i prawdziwe
zobowia ̨zuje ̨ sie ̨ do niezwłocznego poinformowania PKO Leasing S.A. w formie pisemnej o wszelkich zmianach dotycza ̨cych beneficjento ́w rzeczywistych lub w strukturze
własnos ́ci i zalez ̇nos ́ci.

Data i miejscowośćData i miejscowość Pieczęć firmowa oraz podpisy osób upoważnionych do składania oświadczeń woliPieczęć firmowa oraz podpisy osób upoważnionych do składania oświadczeń woli




