Zatqcznik nr 3 do Instrukcji wypetniania obowiqgzkow wynikajqgcych z ustawodawstwa FATCA w Banku Spotdzielczym w Lubeni

OSWIADCZENIE O STATUSIE CRS | FATCA KLIENCI INDYWIDUALNI

[ ] Pierwsze oéwiadczenie Klienta || Aktualizacja danych [ ]crs
. Dane Klienta [ ] Pierwsze oéwiadczenie Klienta || Aktualizacja danych [ ]rATCA
Imie (imiona) i nazwisko: Modulo:
Data urodzenia: Miejsce urodzenia:
Aktualny adres zamieszkania: Numer i seria dowodu tozsamosci:
PESEL:

Il. Oswiadczenie o statusie CRS
Oswiadczam, z2e NA dZieN ..........ccueeeeeeeeecrecrereereennns (nalezy wskaza¢ dzien zawarcia umowy rachunku finansowego,

jezeli jest to aktualizacja danych - nalezy wskaza¢ dzien ztozenia oswiadczenia) posiadam nastepujqce rezydencje
podatkowe (nie dotyczy USA):

a. Polska: [ ]TAK /[ ] NIE
b. Inne paristwa rezydencji podatkowej (poza Polskq i USA): [ ] TAK / [ ] NIE

Nazwa parstwa Numer identyfikacji podatkowej Przyczyna braku TIN*
(TIN) nadany przez to paristwo

* W przypadku braku numeru identyfikacji podatkowej (TIN) nalezy wskazac¢ powdd jego nieposiadania. Przyczyng
nieposiadania numeru TIN moze byc¢ zwfaszcza okolicznosc, ze dane paristwo nie wydaje TIN swoim rezydentom

lub jego posiadanie nie jest wymagane.
Jestem swiadomy odpowiedzialnosci karnej za ztoZenie fatszywego oswiadczenia

lll. Oswiadczenie o statusie FATCA
Oswiadczam, ze Na dzieN .......ccceveveveieeneeneereene e (nalezy wskazaé dzien zawarcia umowy rachunku finansowego,

jezeli jest to aktualizacja danych - nalezy wskaza¢ dzien ztozenia oswiadczenia):

[

NIE JESTEM Obywatelem Standéw Zjednoczonych Ameryki ani Rezydentem Standéw Zjednoczonych
Ameryki dla celéw podatkowych

JESTEM Obywatelem Stanéw Zjednoczonych Ameryki (w tym przypadku nalezy uzupetnic ostatni wiersz
podajac numer TIN)

[

JESTEM Rezydentem Stanow Zjednoczonych Ameryki dla celéw podatkowych (w tym przypadku nalezy
[l uzupetni¢ ostatni wiersz podajgc numer TIN)

TIN (EIN/SSN) (wypetnia osoba, ktéra jest obywatelem lub rezydentem Stanéw Zjednoczonych Ameryki):

L TIN (Tax Identification Number), EIN (Employer Identification Number), SSN (Social Security Number) numery
nadawane w Stanach Zjednoczonych Ameryki dla celéw podatkowych oraz ubezpieczen spotecznych.



[ Joswiadczam, ze jestem $wiadomy odpowiedzialnosci karnej za ztozenie fatszywego oéwiadczenia. (Nalezy
zaznaczyd, jezeli oswiadczenie z niniejszej cz. Il sktadane jest w zwigzku z rachunkiem otwartym w okresie od
01.07.2014 r. do 30.11.2015 r.)

IV. Oswiadczam, ze:

1) przyjmuje do wiadomosci, ze zgodnie z ustawg z dnia 10 maja 2018 r. o ochronie danych osobowych oraz
Rozporzadzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie
ochrony 0s6b fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu
takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogdlne rozporzadzenie o ochronie danych), Bank
Spétdzielczy w Lubeni z siedzibg w Lubeni, 36-042 Lubenia 142 jako Administrator Danych przetwarza moje
dane osobowe w celu realizacji obowigzkéw wynikajgcych z Ustawy z dnia 9 pazdziernika 2015 r.

o wykonywaniu Umowy miedzy Rzagdem Rzeczypospolitej Polskiej a Rzagdem Stanéw Zjednoczonych Ameryki
W sprawie poprawy wypetniania miedzynarodowych obowigzkéw podatkowych oraz wdrozenia
ustawodawstwa FATCA, a takze Ustawy z dnia 9 marca 2017 r. o wymianie informacji podatkowych z innymi
panstwami;

2) informacje zawarte w niniejszym dokumencie sg zgodne ze stanem faktycznym i prawnym;

3) przyjmuje do wiadomosci, ze przystuguje mi prawo dostepu do tresci podanych danych osobowych oraz
mozliwos¢ ich poprawiania;

4) zobowiazuje sie poinformowac Bank o zmianie okolicznosci, ktéra ma wptyw na méj status okreslony
w powyzszych o$wiadczeniachlub powoduje, ze informacje zawarte w oswiadczeniu staty sie nieaktualne
oraz ztozy¢ odpowiednio zaktualizowane o$wiadczenie w terminie 30 dni od dnia, w ktédrym nastgpita
zmiana okolicznosci.

Oswiadczenie o statusie CRS i FATCA Klienta moze ztoZyc¢ w jego imieniu takze przedstawiciel ustawowy
lub prawnie umocowany petnomocnik.

(miejscowos¢, data) (Podpis Posiadacza rachunku zgodny z Wzorem podpisu)

Potwierdzenie przyjecia oswiadczenia (wypetnia Pracownik Banku)

(miejscowos¢, data) (Podpis Pracownika Banku)

V. Informacje dodatkowe dla Klienta dotyczace CRS

1. Na podstawie Ustawy z dnia 9 marca 2017 r. o wymianie informacji podatkowych z innymi panstwami, Bank
Spétdzielczy w Lubeni jest zobowigzany do przekazywania Szefowi Krajowej Administracji Skarbowej, w celu
przekazania wtasciwemu organowi panstwa uczestniczgcego, danych dotyczgcych oséb bedacych
rezydentami w panstwie uczestniczacym na podstawie prawa podatkowego tego panstwa uczestniczgcego.
Przez panstwo uczestniczgce rozumie sie: a) inne, niz Rzeczpospolita Polska panstwo cztonkowskie, b) inne
niz Stany Zjednoczone Ameryki panstwo lub terytorium, z ktérym Rzeczypospolita Polska zawarta
porozumienie stanowigce podstawe automatycznej wymiany informacji o rachunkach raportowych, c) inne
niz Stany Zjednoczone Ameryki paistwo lub terytorium, z ktérym Unia Europejska zawarta porozumienie



http://eur-lex.europa.eu/legal-content/PL/AUTO/?uri=uriserv:OJ.L_.2016.119.01.0001.01.POL&toc=OJ:L:2016:119:TOC
http://eur-lex.europa.eu/legal-content/PL/AUTO/?uri=uriserv:OJ.L_.2016.119.01.0001.01.POL&toc=OJ:L:2016:119:TOC
http://eur-lex.europa.eu/legal-content/PL/AUTO/?uri=uriserv:OJ.L_.2016.119.01.0001.01.POL&toc=OJ:L:2016:119:TOC

stanowigce podstawe do automatycznej wymiany Informacji o rachunkach raportowanych wymienione
w wykazie opublikowanym przez Komisje Europejska. Liste paristw uczestniczacych,
o ktérych mowa w lit. b-c, ogtasza Minister Finanséw w drodze obwieszczenia do 31 marca kazdego roku
kalendarzowego.

2. Rezydencja podatkowa - obowigzek podatkowy rozliczania podatku od catosci swoich dochodéw w danym
panstwie na podstawie przepiséw obowigzujgcych w tym panstwie.
Osoby fizyczne podlegajg obowigzkowi podatkowemu w Polsce od catosci swoich dochodéw bez wzgledu
na miejsce potozenia zrédet przychoddw (nieograniczony obowigzek podatkowy), jezeli majg miejsce
zamieszkania na terytorium Polski. Za osoby spetniajgce warunek miejsca zamieszkania uznaje sie osoby
fizyczne, ktdre: a) posiadajg na terytorium Polski centrum interesdw osobistych lub gospodarczych (osrodek
interesdw zyciowych) lub b) przebywajg w Polsce dtuzej niz 183 dni w roku podatkowym.

VI. Informacje dodatkowe dla Klienta dotyczace FATCA

1. Na podstawie Ustawy z dnia 9 pazdziernika 2015 r. o wykonywaniu Umowy miedzy Rzgdem Rzeczypospolitej
Polskiej a Rzadem Standw Zjednoczonych Ameryki w sprawie poprawy wypetniania miedzynarodowych
obowigzkéw podatkowych oraz wdrozenia ustawodawstwa FATCA, Bank Spétdzielczy w Lubeni jest
zobowigzany do przekazywania organom administracji podatkowej Stanéw Zjednoczonych Ameryki,
za posrednictwem Szefa Krajowej Administracji Skarbowej lub organu upowaznionego, informacji o
rachunkach, ktérych posiadaczami sg obywatele lub rezydenci Standw Zjednoczonych Ameryki.

2. Definicja rezydenta podatkowego Stanéw Zjednoczonych Ameryki powinna by¢ interpretowana na podstawie
Kodeksu Skarbowego Standw Zjednoczonych Ameryki. Zgodnie z tymi przepisami, za rezydenta podatkowego
Standéw Zjednoczonych Ameryki uznaje sie w szczegdlnosci osobe, ktora:

a) uzyskata prawo statego pobytu w Stanach Zjednoczonych Ameryki przez dowolny okres w danym roku
(tzw. Zielona Karta);

b) dokonata wyboru amerykanskiej rezydencji dla celéw podatkowych po spetnieniu warunkdéw
przewidzianych w przepisach Standéw Zjednoczonych Ameryki;

c) przebywata w Stanach Zjednoczonych Ameryki przez co najmniej 31 dni w ciggu roku podatkowego
i jednoczesnie tgczna liczba dni, w ktérych osoba ta przebywata w Stanach Zjednoczonych Ameryki
w ciggu biezgcego roku i 2 poprzednich lat kalendarzowych wynosi co najmniej 183 dni (ustalajac taczng
liczbe dni pobytu stosuje sie mnoznik 1 dla liczby dni pobytu w roku biezagcym, 1/3 dla dni pobytu w roku
poprzednim i 1/6 dla dni pobytu dwa lata wstecz).
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