Zatacznik W.G(u)
do formularza oceny odpowiedniosci kandydatow na stanowiska cztonkéw organéw
zaktadow ubezpieczen

KONFLIKT INTERESOW

SEKCJA 1 — wypetnia kandydat

Oswiadczenia kandydata

W okresie od daty oswiadczenia ztozonego w ramach poprzedniej oceny: Konflikt

interesow
1

nabytem/am bezposrednio lub posrednio akcje lub udziaty w spétce
prawa handlowego lub prawo do powotania co najmniej jednego | [1tak [Itak
cztonka zarzadu tej spotki, ktdra prowadzi dziatalnos¢ konkurencyjng | [(nie [Inie
w stosunku do podmiotu, w ktérym petnie funkcje.

nabytem/am bezposrednio lub posrednio udziaty w innym
podmiocie  gospodarczym (np. towarzystwo ubezpieczen
wzajemnych, bank spétdzielczy, spétdzielcza kasa oszczednosciowo- | [tak Ctak
kredytowa) lub prawo do powotania co najmniej jednego cztonka | [Inie Clnie
zarzadu tego podmiotu, ktéry prowadzi dziatalnos¢ konkurencyjng w
stosunku do podmiotu, w ktérym petnie funkcje.

z podmiotem, w ktérym petnie funkcje, tacza/taczyty mnie interesy
ekonomiczne w zakresie prowadzonej przeze mnie dziatalnosci
gospodarczej, praw wtasnosci intelektualnej lub innego tytutu.

[(tak Ctak
— ; p . ; Llnie [Inie
Prosze wymieni¢ przedmiot wspdtpracy Pana/i z podmiotem, w
ktérym petni Pan/i funkcje:
jestem/bytem pracownikiem/wspotpracownikiem? podmiotu Ctak Ctak
bedgcego posiadaczem znacznych pakietow akcji/udziatow ) .
. , . . Llnie [Inie
podmiotu, w ktérym petnie funkcje.
pozostaje/pozostawatem w stosunku pracy/wspdtpracy z osobg Cltak Ctak
bedacg pracownikiem podmiotu, w ktorym petnie funkcje lub ) )
. . . ., . Llnie [Inie
podmiotu objetego zakresem konsolidacji ostroznosciowe;j.
pozostaje/pozostawatem w stosunku zatrudnienia w innym
podmiocie, co moze prowadzi¢ do faktycznego lub potencjalnego
konfliktu intereséw. [Itak [tak
Llnie [Inie

Prosze wymienic podmioty, ktorych powyzZsze dotyczy:

1 Czy w zwigzku z okolicznoéciami wskazanymi w danym o$wiadczeniu kandydat identyfikuje konflikt intereséw
2 Wspdtpraca w rozumieniu niniejszego kwestionariusza — to wspdtpraca na zasadach innych niz umowa o
prace, np. umowa zlecenia, umowa o dzieto, inna umowa cywilnoprawna.
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jestem wspolnikiem/udziatowcem/akcjonariuszem/cztonkiem
organu podmiotu bedgcego istotnym kontrahentem3 podmiotu, w
ktérym petnie funkcje. Ctak Ctak
Clnie [Inie

Prosze wymienic podmioty, ktdrych powyzZsze dotyczy:

pozostaje w stosunku pracy/wspotpracy z podmiotem bedgcym
istotnym kontrahentem lub z osobg bedacy cztonkiem organu
istotnego kontrahenta podmiotu, w ktérym petnie funkcje. [tak [tak
Lnie [Inie

Prosze wymieni¢ podmioty, ktorych powyzZsze dotyczy:

jestem cztonkiem organu podmiotu prowadzacego dziatalnos¢
konkurencyjng w stosunku do podmiotu, w ktérym petnie funkcje.
Ctak Cltak
Prosze wymieni¢ podmioty konkurencyjne, ktdrych powyzsze | [Inie [Inie
dotyczy:

moja aktywnos¢ spoteczna rodzi konflikt intereséw wobec | (Jtak (tak

dziatalnosci podmiotu, w ktérym petnie funkcje. Cnie Cnie
Identyfikuje sprzecznos¢ pomiedzy interesami zaktadu ubezpieczen

, . . . . ., - | Cltak Cltak
w ktorym petnie/bede petnit funkcje z interesami oséb dla mnie Cnie Onie

bliskich.

Data i podpis kandydata:

3 |stotny kontrahent w rozumieniu niniejszego kwestionariusza — to np. istotny dostawca ustug, firma
konsultingowa.

4 Osoba bliska w rozumieniu niniejszego kwestionariusza — to matzonek, osoba pozostajagca we wspdlnym
pozyciu, krewny, powinowaty do drugiego stopnia, a takze osoba pozostajgca z kandydatem w stosunku
przysposobienia, opieki lub kurateli.
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SEKCJA 2 — wypetnia podmiot dokonujacy oceny

I. Przyjete rozwigzania w zakresie zarzadzania zidentyfikowanymi konfliktami

petnienia funkcji cztonka organu podmiotu nadzorowanego.

intereséw

Lp. | Zidentyfikowana Przyjete rozwigzania w Czy rozwigzanie

nieprawidfowos¢: zakresie zarzadzania: jest skuteczne?
1. [ tak

L nie

Il. Podsumowanie oceny przeprowadzonej przez podmiot
Przedstawione przez kandydata w niniejszym formularzu informacje
wptywajg negatywnie na ocene jego niezaleznosci osadu w aspekcie (] tak
wystepowania ryzyka konfliktu intereséw, pod katem odpowiednioSci L] nie

Data i podpis upowaznionego
przedstawiciela podmiotu:
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