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FORMULARZ WYKUPU

WNIOSEK OBEJMUJACY ZADANIE WYKUPU CERTYFIKATOW INWESTYCYJNYCH (“ZADANIE WYKUPU”)
FUNDUSZ INWESTYCYJNY ZAMKNIETY ZARZADZANY PRZEZ ORIGIN TFI S.A.

Formularz stanowi Zadanie Wykupu Certyfikatéw Inwestycyjnych Funduszu Inwestycyjnego Zamknietego zarzadzanego przez Origin TFI S.A.

CZESC I. DANE UCZESTNIKA
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Status prawny (nalezy zaznaczy¢ “X” wtasciwa kategorie) Osoba fizyczna

Imig, Drugie Imie i Nazwisko osoby fizycznej / Firma osoby prawnej lub
jednostki organizacyjnej nieposiadajacej osobowosci prawnej

Adres zamieszkania osoby fizycznej/Adres siedziby osoby prawnej
lub jednostki organizacyjnej nieposiadajacej osobowosci prawnej
lub adres prowadzenia dziatalnosci (ulica,kod pocztowy, miasto,
panstwo, jesli inne niz RP)

Adres do korespondencji (ulica, kod pocztowy, miasto, panstwo, jesli
inne niz RP), (jesli inny niz w pkt 3)

PESEL (w przypadku osoby fizycznej, a jesli osoba nie posiada
PESEL - data urodzenia) / REGON (w pozostatych przypadkach)

Numer KRS / inny numer w rejestrze oraz nazwa organu prowadzacego
rejestr (nie dotyczy osoby fizycznej)

Obywatelstwo (w przypadku osoby fizycznej)

Kraj rezydencji podatkowe;j

NIP (Numer Identyfikacji Podatkowej) / numer identyfikacji podatkowej
nadany przez parstwo, w ktorym Uczestnik ze wzgledu na miejsce
zamieszkania podlega opodatkowaniu od catosci dochodow

Nazwa (firmy) osoby fizycznej prowadzacej dziatalnos¢ gospodarcza

Adres gtwnego miejsca prowadzenia, wykonywania dziafalnosci gospodarczej
(w przypadku osoby fizycznej prowadzacej dziatalnos¢ gospodarcza)

Telefon kontaktowy oraz e-mail kontaktowy* **

P

Il. DANE SKLADAJACEGO ZADANIE WYKUPU

Uczestnik osobiscie Petnomocnik Uczestnika

Origin Towarzystwo Funduszy Inwestycyjnych S.A.

ul. Zielna 37, 00-108 Warszawa, tel.: +48 22 395 7340, fax: +48 22 395 7359
www.origintfi.com, e-mail: biuro@origintfi.com

NIP 1080004198, REGON 141186082, KRS 294964

Osoba prawna Jednostka organizacyjna nieposiadajaca osobowosci prawnej

Przedstawiciel ustawowy Uczestnika Reprezentant Uczestnika

Nalezy zaznaczy¢ "X" wasciwa kategorie. W przypadku zaznaczenia “Uczestnik osobiscie” w Czesci Il nalezy wypetnié wytacznie pole oznaczone nr 9-12, w przypadku
zaznaczenia “Petnomocnik Uczestnika”, “Przedstawiciel Ustawowy Uczestnika” lub “Reprezentant Uczestnika” w Czesci |l nalezy wypetni¢ odpowiednio pola od 2 do 12, dla

kazdej osoby reprezentujacej Uczestnika.

Imie oraz drugie imie

Nazwisko

Kraj rezydencji podatkowe;j

Adres zamieszkania ulica,kod
pocztowy, miasto, panstwo,
jesliinne niz RP

Numer KRS / inny numer w rejestrze
oraz nazwa organu prowadzacego
rejestr (nie dotyczy osoby fizycznej) oraz
date rejestracji w tym rejestrze

Obywatelstwo

PESEL/data urodzenia**
Seria i numer dowodu osobistego /
Seria, numer paszportu, kod panstwa

** oraz data waznosci dokumentu

Imie matki oraz panieriskie nazwisko matki

Miejsce urodzenia

E-mail oraz tel. kontaktowy***
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CZESC III. NINIEJSZYM SKLADAM ZADANIE WYKUPU CERTYFIKATOW INWESTYCYJNYCH FUNDUSZU,
OKRESLONYCH PONIZEJ:

Oznaczenie liczby i serii Certyfikatow Inwestycyjnych, ktérych wykupu Uczestnik zada

Seria Certyfikatow Inwestycyjnych § Liczba Certyfikatow Inwestycyjnych Nazwa Funduszu Inwestycyjnego, ktory wyemitowat certyfikaty

CZESC IV. UCZESTNIK OSWIADCZA, 1Z:

1) zostat poinformowany o prawie do Zadania przez Fundusz dodatkowych danych przewidzianych ustawa z dnia 1 marca 2018 r. o przeciwdziataniu praniu pieniedzy oraz finansowaniu terroryzmu (“Ustawa o przeciwdziataniu
praniu pieniedzy”), Ustawg oraz umowa zawarta miedzy Rzadem Rzeczypospolitej Polskiej a Rzadem Stanéw Zjednoczonych Ameryki w sprawie poprawy wypetniania miedzynarodowych obowigzkéw podatkowych oraz wdrozenia
ustawodawstwa FATCA, oraz towarzyszacych Uzgodnien Kofcowych, podpisanych dnia 7 pazdziernika 2014 r. w Warszawie (Dz. U. z 2015 . poz. 1647), ustawg z dnia 9 pazdziernika 2015 r. o wykonywaniu Umowy miedzy Rzadem
Rzeczypospolitej Polskiej a Rzadem Standw Zjednoczonych Ameryki w sprawie poprawy wypetiania miedzynarodowych obowigzkow podatkowych oraz wdrozenia ustawodawstwa FATCA (Dz.U. 2015, poz.1712), oraz Ustawa z dnia
9 marca 2017 r. o wymianie informacji podatkowych z innymi panstwami (Dz.U. z 2017 r. poz. 648, dalej “Ustawa CRS”), w tym o koniecznoSci aktualizowania, w przypadku wystapienia zmiany, oSwiadczenia o statusie FATCA/CRS,

nie pi i p dzi* dziatalnoS¢ w sektorze podwyzszonego ryzyka,

(Do DZIALALNOSCI W SEKTORZE PODWYZSZONEGO RYZYKA w $wietle przepisow Ustawy o przeciwdziataniu praniu pieniedzy zalicza sie: firmy zajmujace sie przekazami pienieznymi; kantory wymiany walut; lombardy,
firmy zagraniczne z siedziba w tzw. rajach podatkowych, firmy zajmujaca sie handlem alkoholem, papierosami, elektronika uzytkowa, paliwami, materiatami opatowymi lub zlomem, firmy prowadzace ozywiong dziatalno$é
importowo/eksportowa, tzn. transferujace za granice lub otrzymujace z zagranicy wysokie przelewy; biura podrozy; firmy zajmujace sie szeroko rozumianymi ustugami doradczymi (konsultingowymi), dziatalno$¢ gospodarcza
zwigzang z obrotem gotéwkowym, np. restauracje, bary, myjnie samochodowe, sklepy catodobowe, posrednictwo w handlu dzietami sztuki i antykami; posrednictwo w handlu nieruchomosciami; lub jest Pan/Pani
podmiotem ustawowo zwolnionym z podatku dochodowego).

Jesli zaznaczono “PROWADZI dzi $6 w sel p 2 ryzyka” NALEZY WSKAZAC NA CZYM TA DZIALNOSC POLEGA:

nie jest, Jjest* podmiotem Swiad ustugi fii majacym siedzibe na terytorium paristwa cztonkowskiego Unii Europejskiej albo paristwa réwnowaznego lub organem administracji rzadowej,
organem samorzadu terytorialnego albo organem egzekucyjnym lub spdtka, ktorej papiery wartoSciowe sa dopuszczone do publicznego obrotu na rynku regulowanym w co najmniej jednym paristwie czionkowskim Unii
Europejskiej lub w panistwie réwnowaznym,

Swiadom odpowiedzialnosci karnej za zlozenie fatszywego oswiadczenia zgodnie ze stanem faktycznym i swoja wiedza o$wiadczam, ze Inwestor bedacy osoba fizyczng jest, nie jest* osoba zajmujaca
eksponowane stanowisko polityczne w rozumieniu przepiséw Ustawy o przeciwdziataniu praniu pieniedzy),

W przypadku OSOBY FIZYCZNEJ ZAJMUJACEJ EKSPONOWANE STANOWISKO POLITYCZNE nalezy okreslic zrodto:

p wartosci ych poprzez zaznaczenie “X” - Zrodtem pochodzenia wartosci majagtkowych, ktore zostane przeznaczone przez Inwestora na optacenie Certyfikatow Inwestycyjnych sa Srodki pochodzace z:

dziatalnosci gospodarczej lub udziatéw w przedsiebiorstwie umowy o prace wolnego zawodu emerytury lub renty spadku, darowizny, wygranej losowej, itp.

inne Zrodto, (jakie?)

poprzez zaznaczenie “X” - Zrédiem pochodzenia catego majatku Inwestora sa Srodki pochodzace z :

dziatalnosci gospodarczej lub udziatéw w przedsiebiorstwie umowy o prace wolnego zawodu emerytury lub renty spadku, darowizny, wygranej losowej, itp.

inne Zrodto, (jakie?)

0SOBY ZAJMUJACE EKSPONOWANE STANOWISKO POLITYCZNE (PEP)- rozumie sie przez to osoby fizyczne zajmujace znaczace stanowiska lub petnigce znaczace funkcje publiczne, w tym:

a) szeféw panstw, szeféw rzadéw, ministréw, wiceministrow, sekretarzy stanu, podsekretarzy stanu, w tym Prezydenta Rzeczypospolitej Polskiej, Prezesa Rady Ministrow i wiceprezesa Rady Ministréw,

b) cztonkéw parlamentu lub podobnych organéw ustawodawczych, w tym postéw i senatorow,

¢) cztonk6w organow zarzadzajacych partii politycznych,

d) cztonkéw sadow najwyzszych, trybunatéw konstytucyjnych oraz innych organéw sadowych wysokiego szczebla, ktérych decyzje nie podlegaja zaskarzeniu, z wyjatkiem trybéw nadzwyczajnych, w tym sedziéw
Sadu Najwyzszego, Trybunatu Konstytucyjnego, Naczelnego Sadu Administracyjnego, wojewddzkich sadéw administracyjnych oraz sedziéw sadéw apelacyjnych,

e) cztonkéw trybunatéw obrachunkowych lub zarzadéw bankéw centralnych, w tym Prezesa oraz czionkéw Zarzadu NBP,

ambasadoréw, chargés d'affaires oraz wyzszych oficeréw sit zbrojnych,

) cztonkéw organéw administracyjnych, zarzadczych lub nadzorczych przedsigbiorstw paristwowych, w tym dyrektoréw przedsiebiorstw panstwowych oraz cztonkéw zarzaddw i rad nadzorczych spotek z udziatem
Skarbu Panstwa, w ktérych ponad potowa akgji albo udziatéw nalezy do Skarbu Panstwa lub innych paristwowych oséb prawnych,

g) dyrektoréw, zastepcow dyrektoréw oraz cztonkéw organdw organizacji miedzynarodowych lub osoby petniace rownowazne funkcje w tych organizacjach,

h) dyrektoréw generalnych w urzedach naczelnych i centralnych organéw panstwowych, dyrektoréw generalnych urzedéw wojewddzkich oraz kierownikéw urzedow terenowych organéw rzadowej administracji
specjalnej.

Ponadto za osobg zajmujgaca eksponowane stanowisko polityczne uznaje sie:

1) cztonkéw rodziny osoby zajmujacej eksponowane stanowisko polityczne tj.:

a) matzonka lub osobe pozostajaca we wspdlnym pozyciu z osoba zajmujaca eksponowane stanowisko polityczne,

b) dziecko osoby zajmujacej eksponowane stanowisko polityczne i jego matzonka lub osoby pozostajacej we wspolnym pozyciu,

¢) rodzicow osoby zajmujacej eksponowane stanowisko polityczne;

2) osoby znane jako bliscy wspétpracownicy osoby zajmujacej eksponowane stanowisko polityczne, tj.:

a) osoby fizyczne bedace beneficjentami rzeczywistymi oséb prawnych, jednostek organizacyjnych nieposiadajacych osobowosci prawnej lub trustow wspélnie z osobg zajmujaca eksponowane stanowisko
polityczne lub utrzymujace z takg osoba inne bliskie stosunki zwiazane z prowadzong dziatalnoScia gospodarcza,

b) osoby fizyczne bedace jedynym beneficjentem rzeczywistym osoéb prawnych, jednostek organizacyjnych nieposiadajacych osobowosci prawnej lub trustu, o ktérych wiadomo, ze zostaty utworzone w celu
uzyskania faktycznej korzysci przez osobe eksponowane stanowisko polityczne.

beneficjentem rzeczywistym Uczestnika w rozumieniu przepiséw Ustawy o przeciwdziataniu praniu pieniedzy jest/sa:

(W Swietle przepisow Ustawy o przeciwdziataniu pieniedzy oraz finansowaniu terroryzmu przez Beneficjenta rzeczywistego rozumie sie:

osobe fizyczna lub osoby fizyczne sprawujace bezposrednio lub posrednio kontrole nad klientem poprzez posiadane uprawnienia, ktore wynikaja z okoliczno$ci prawnych lub faktycznych, umozliwiajace wywieranie
decydujacego wptywu na czynnosci lub dziatania podejmowane przez klienta, lub osobe fizyczna lub osoby fizyczne, w imieniu ktdrych sa nawigzywane stosunki gospodarcze lub przeprowadzana jest transakcja
okazjonalna, w tym:

a) w przypadku klienta bedacego osoba prawna inna niz spotka, ktorej papiery wartosciowe sa dopuszczone do obrotu na rynku regulowanym podlegajacym wymogom ujawniania informacji wynikajacym z
przepisow prawa Unii Europejskiej lub odpowiadajacym im przepisom prawa panstwa trzeciego:

- osobe fizyczna lub bedaca udziatowcem lub akcjonariuszem klienta, ktorej przystuguje prawo wtasnosci wiecej niz 25% ogblnej liczby udziatow lub akcji tej osoby prawnej,

- osobe fizyczna dysponujaca wiecej niz 25% ogdlnej liczby gtoséw w organie stanowiacym klienta, takze jako zastawnik albo uzytkownik, lub na podstawie porozumieri z innymi uprawnionymi do gtosu,

- osobe fizyczna sprawujaca kontrole nad osoba prawna lub osobami prawnymi, ktdrym tacznie przystuguje prawo wtasnosci wiecej niz 25% ogolnej liczby udziatow lub akcji klienta, lub facznie dysponujaca wiecej
niz 25% ogolnej liczby gtosow w organie klienta, takze jako zastawnik albo uzytkownik, lub na podstawie porozumien z innymi uprawnionymi do gosu,

- osobe fizyczna sprawujaca kontrole nad klientem poprzez posiadanie w stosunku do tej osoby prawnej uprawnien, o ktérych mowa w art. 3 ust. 1 pkt 37 ustawy z dnia 29 wrzesnia 1994 r. o rachunkowosci
(Dz. U. 22018 r. poz. 395, 398 i 650), lub

,
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- osobe fizyczng zajmujaca wyzsze stanowisko kierownicze w przypadku udokumentowanego braku mozliwosci ustalenia lub watpliwosci co do tozsamosci oséb fizycznych okreslonych w tiret pierwszym, drugim,
trzecim i czwartym oraz w przypadku niestwierdzenia podejrzen prania pieniedzy lub finansowania terroryzmu,
b) w przypadku klienta bedacego trustem:
- zatozyciela,

- powiernika,

- nadzorce, jezeli zostat ustanowiony,

- beneficjenta,

- inng osobe sprawujaca kontrole nad trustem,
c) w przypadku klienta bedacego osoba fizyczng prowadzaca dziatalnosé gospodarcza, wobec ktérego nie stwierdzono przestanek lub okolicznosci mogacych wskazywac na fakt sprawowania kontroli nad nim przez
inng osobe fizyczna lub osoby fizyczne, przyjmuje sie, ze taki klient jest jednoczesnie beneficjentem rzeczywistym.

A. Osoba fizyczna bedaca inwestorem

(w przypadku zaznaczenie tego wariantu,
pdl od 1 do 8 nie wypetnia sig)

Imie oraz drugie imie

Nazwisko

Obywatelstwo

Kraj rezydencji podatkowej

PESEL/data urodzenia**

Seria i numer dowodu
osobistego / Seria, numer
paszportu, kod panstwa **
oraz data waznosci dokumentu

Adres zamieszkania ulica,

kod pocztowy, miasto, pafstwo,
jesliinne niz RP

Status Beneficjenta rzeczywistego

Imie oraz drugie imie

Nazwisko

Obywatelstwo

Kraj rezydencji podatkowej

PESEL/data urodzenia**

Seria i numer dowodu
osobistego / Seria, numer
paszportu, kod paistwa **
oraz data waznosci dokumentu

Adres zamieszkania ulica,

kod pocztowy, miasto, pafstwo,
jesliinne niz RP

Uwagi

B. Inna osoba fizyczna lub inne osoby fizyczne wskazane ponizej:

W przypadku zaznaczenia tego pola nalezy wypetnic pola od 1 do 8 dla kazdej osoby fizycznej spetniajacej kryteria okreslone dla
beneficjenta rzeczywistego. Jesli beneficjentow rzeczywistych jest wigcej niz dwoch do niniejszego formularza zatacza sie dodatkowy
formularz FORMULARZ C - UZUPEENIENIE OSWIADCZENIA O BENEFICJENTACH RZECZYWISTYCH.

Beneficjent rzeczywisty posiada status PEP

Beneficjent rzeczywisty nie posiada status PEP

Beneficjent rzeczywisty posiada status cztonka rodziny PEP
Beneficjent rzeczywisty nie posiada status cztonka rodziny PEP
Beneficjent rzeczywisty posiada status wspdtpracownika PEP

Beneficjent rzeczywisty nie posiada statusu wspotpracownika PEP

Beneficjent rzeczywisty posiada status PEP

Beneficjent rzeczywisty nie posiada status PEP

Beneficjent rzeczywisty posiada status cztonka rodziny PEP
Beneficjent rzeczywisty nie posiada status cztonka rodziny PEP
Beneficjent rzeczywisty posiada status wspdtpracownika PEP

Beneficjent rzeczywisty nie posiada statusu wspétpracownika PEP

Beneficjent rzeczywisty posiada status PEP

Beneficjent rzeczywisty nie posiada status PEP

Beneficjent rzeczywisty posiada status cztonka rodziny PEP
Beneficjent rzeczywisty nie posiada status cztonka rodziny PEP
Beneficjent rzeczywisty posiada status wspdtpracownika PEP

Beneficjent rzeczywisty nie posiada statusu wspdtpracownika PEP

Beneficjent rzeczywisty posiada status PEP

Beneficjent rzeczywisty nie posiada status PEP

Beneficjent rzeczywisty posiada status cztonka rodziny PEP
Beneficjent rzeczywisty nie posiada status cztonka rodziny PEP
Beneficjent rzeczywisty posiada status wspdtpracownika PEP

Beneficjent rzeczywisty nie posiada statusu wspétpracownika PEP
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ZOSTAL POINFORMOWANY, ZE FUNDUSZ DOKONUJE WPLATY SRODKOW Z TYTULU WYKUPU CERTYFIKATOW INWESTYCYJNYCH FUNDUSZU NA NUMER RACHUNKU BANKOWEGO WSKAZANY
W EWIDENCJI UCZESTNIKOW.
Uczestnik oswiadcza, ze wyptaty z Funduszu maja by¢ dokonane na: na inny numer rachunku bankowego Uczestnika niz wskazany w Ewidencji Uczestnikow, tj.:

Nazwa banku i numer rachunku
bankowego Uczestnika:

Jezeli Uczestnlk zaznaczyl X pole 0 Wniosek obejmujacy Zadanie Wykupu musi zostaé ztoz w ob Sci ici lub y do siedziby Towarzystwa w formie pisemnej
z podpi p ialnie w celu identyfikacji osoby Sktadajacego Zadanie Wykupu, chyba ze Statut stanowi inaczej
7 p i danei nap Zadania Wykupu s3 aktualne.

CZESC V. INFORMACJE DLA SKLADAJACEGO ZADANIE WYKUPU

Stosownie do przepisu art. 13 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osob fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie
swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2016) (,RODO”) podajemy nastepujace informacje:

1) Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest: Origin Towarzystwo Funduszy Inwestycyjnych S.A. (,Towarzystwo”) z siedzibg w Warszawie, ul. Zielna 37, 00-108 Warszawa, tel.: +48 22 395 7340, fax: +48 22 395 7359,
e-mail: biuro@origintfi.com”, tj. podmiot zarzadzajacy Funduszem oraz Fundusz wskazany w CZESCI Il wniosku z siedziba w Warszawie, ul. Zielna 37, 00-108 Warszawa;

2) Dane kontaktowe Inspektora Ochrony Danych - iodo@origintfi.com;

3) Pani/Pana dane osobowe przetwarzane beda na podstawie przepisu art. 6 ust. 1 lit. (c) RODO, w celu:

(i) prowadzenia odpowiednich rejestrow i ewidencji oraz w celu przekazywania informacji zwigzanych z Funduszem w zakresie okreslonym w Statucie Funduszu oraz w powszechnie obowiazujacych przepisach prawa, tj. na
podstawie przepisu Art. 6 ust. 1 lit. (c) RODO oraz na podstawie przepiséw ustawy z dnia z dnia 27 maja 2004 roku o funduszach inwestycyjnych i zarzagdzaniu alternatywnymi funduszami inwestycyjnymi (Dz. U. 2018, poz. 56);
(i) kopiowania oraz przechowywanie przez Fundusz oraz podmioty dziatajace na zlecenie Funduszu lub Towarzystwa, wszelkiej dokumentacji zawierajacej dane osobowe Uczestnika na potrzeby prowadzenia odpowiednich
rejestrow i ewidencji oraz spetnienia wymogow ustawowych zwigzanych z identyfikacja Uczestnika,

4) odbiorcami Pani/Pana danych osobowych beda wytacznie podmioty uprawnione do uzyskania danych osobowych na podstawie przepisow prawa, dystrybutorzy Certyfikatow Inwestycyjnych Funduszu, Depozytariusz Funduszu,
podmioty $wiadczace ustugi doradcze i audytowe, ksiegowe, informatyczne, archiwizacji i niszczenia dokumentow;

5) Pani/Pana dane osobowe przechowywane beda przez okres 5 lat od korica roku kalendarzowego, w ktérym Pan/Pani przestanie by¢ Uczestnikiem Funduszu;

6) posiada Pani/Pan prawo do zadania od Administratora dostepu do danych osobowych, prawo do ich sprostowania, usuniecia lub ograniczenia przetwarzania, prawo do wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania, prawo do
przenoszenia danych;

7) ma Pani/Pan prawo wniesienia skargi do Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych;

8) podanie przez Panig/Pana danych osobowych jest wymogiem ustawowym. Jest Pan/Pani zobowigzana do ich podania, a konsekwencja niepodania danych osobowych bedzie brak mozliwosci realizacji Pani/Pana wniosku
obejmujacego zadanie wykupu certyfikatow inwestycyjnych.

CZESC VI. PODPISY

Data ztozenia Imig i nazwisko Podpis Skiadajacego Data przyjecia Imie i nazwisko Przyjmujacego Podpis Przyjmujacego
Formularza Sktadajacego Zadanie Wykupu Zadanie Wykupu Formularza Zadanie Wykupu wpisane CZYTELNIE Zadanie Wykupu
* wskazac¢ wtasciwe poprzez zaznaczenie “X” Lista zafacznikow (nalezy zaznaczyé “X” przy nazwie Zatacznika wypetnionego przy ztozeniu Zadania Wykupu):

** dotyczy 0sob fizycznych majgcych inne niz polskie obywatelstwo

*%% pole nieobowiazkowe FORMULARZ A - Oswiadczenie osoby fizycznej o statusie FATCA

FORMULARZ B - O$wiadczenie innej osoby niz osoba fizyczna a o statusie FATCA
FORMULARZ C - Uzupelnienie OSWIADCZENIA O BENEFICJENTACH RZECZYWISTYCH
FORMULARZ D - Oswiadczenie osoby fizycznej o statusie CRS

FORMULARZ E - O$wiadczenie innej osoby niz osoba fizyczna a o statusie CRS
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