Zatacznik nr 1

FORMULARZ KLIENTA

Pla Klienta niebedgcego osobg fizycznag:

Nazwa (firma)

Forma prawna

NIP, a w przypadku braku takiego numeru — panstwo rejestracji, rejestru handlowego

oraz numer i data rejestraciji

Adres siedziby

Gtébwny przedmiot prowadzonej dziatalnosci

Dane Reprezentantow

Imie i nazwisko
Nr PESEL lub data urodzenia w przypadku
jego braku

Kraj urodzenia

Imie i nazwisko
Nr PESEL lub data urodzenia w przypadku

jego braku

Kraj urodzenia

Dla Klienta bedgcego osobg fizyczng:

Imig i nazwisko




Firma

Obywatelstwo

Nr PESEL lub data urodzenia w przypadku jego braku

Panstwo urodzenia

Seria i nr dowodu tozsamosci

Adres zamieszkania

Dla Klienta bedgcego osobg fizyczng prowadzgcg dziatalnos¢ gospodarczg:

Imig i nazwisko

Firma

Obywatelstwo

Nr PESEL lub data urodzenia w przypadku jego braku

Panstwo urodzenia

Seria i nr dowodu tozsamosci

Adres zamieszkania

NIP

Adres gtbwnego miejsca wykonywania dziatalnosci gospodarcze;j

Gtébwny przedmiot prowadzonej dziatalnosci




4.

©

Ustugi i produkty EKKOM 2z ktérych Klient korzysta lub zamierza korzystaé:

*(niepotrzebne skreslic)

W N =

)
)
)
4)

1)
2)

10.

Prowadzenia ksigg rachunkowych;
Doradztwa podatkowego;
Kadrowo-ptacowe;

Prowadzenia ksiag podatkowych, sporzgdzania deklaracji, udzielania porad, opinii

lub wyjadnien z zakresu przepiséw prawa podatkowego;

Rynki geograficzne, na ktorych dziata Klient:

(...)

Powigzania z podmiotami zagranicznymi (kraj):

Branze, w ktorych dziata Klient:
(--.)
(-..)

Opis gtéwnych produktow i ustug Klienta oraz sposobu ich dystrybuciji

Szacowana wartos$¢ transakcji w okresie najblizszych 12 miesiecy (w tym osobno

warto$¢ transakcji gotbwkowych):

12.

Dokumenty zrodtowe:



1) (...)
2) (..))

13. Zrédto pochodzenia wartoéci majgtkowych:

(miejscowos¢, data) (czytelny podpis
Klienta)



