FORMULARZ DLA CZE.ONKA RADY NADZORCZE]

1) imie, nazwisko, zajmowane stanowisko lub funkcje petnione w ramach emitenta oraz
termin up{’ywu kadencji, na jakg dana osoba zostata powotana

P _
powolany ....... DO O%Q'O AE} .....
kadencja: do 2017 roku

2} opis kwalifikacji i do§wiadczenia zawodowego

{Prosze o uzupeinienie]

A6 tok_ do WMMM@ > @othw Chiol otwcse”

Gy LTI, QW%Q&O
m@m&w@d@%w ......... Wicc\@/ ........... W ...... bbo ww

3) wskazanie dziatalnoéci wykonywanej przez dana osobg poza emitentem, gdy dziatalno$¢

ta ma istotne znaczenie dla emitenta
(Prosze o uzupelnienie lub wyragne stwierdzenie, e nie dotyczy)

4) wskazanie wszystkich spétek prawa handlowego, w ktérych, w okresie co najmnie]
ostatnich trzech lat, dana osoba byka cztonkiem organéw zarzadzajacych lub nadzorczych
albo wspélnikiem, ze wskazaniem, czy dana osoba nadal pelni funkcje w organach lub

jest nadal wspoinikiem
(Prosze o uzupetnienie lub wyragne stwierdzenie, Ze nie dotyczy}

5) informacje na temat prawomocnych wyrokéw, na mocy ktérych dana osoba zostala
skazana za przestepstwa oszustwa w okresie co najmniej ostatnich pigciu lat oraz
wskazanie, czy w okresie co najmniej ostatnich pieciu lat osoba taka otrzymata sadowy
zakaz dzialania jako czlonek organéw zarzadzajacych lub nadzorczych w spétkach prawa
handlowego

{Prosze o uzupetnienie lub wyragne stwierdzenie, Ze nie dotyczy)




6} szczegdty wszystkich przypadkéw upadiosci, zarzadu komisarycznego lub likwidacji, w
okresie co najmniej ostatnich pieciu lat, w odniesieniu do podmiotéw, w ktérych dana
osoba petnita funkcje cztonka organu zarzadzajgcego lub nadzorczego

{Prosze o uzupeinienie lub wyraine stwierdzenie, Ze nie dotyczy)

7) informacje, czy dana osoba prowadzi dziatalnosé¢, ktora jest kenkurencyjna w stosunku
do dzialalnoéci emitenta, oraz czy jest wspolnikiem konkurencyjnej spotki cywilnej lub
osobowej albo cztonkiem organu spétki kapitatowej lub cztonkiem organu jakiejkolwiek
konkurencyjnej osoby prawnej

(Prosze o uzupetnienie lub wyraZne stwierdzenie, Ze nie dotyczy)

8) informacje, czy dana osoba figuruje w rejestrze diuznikéw niewyplacalnych,
prowadzonym na podstawie ustawy z dnia 20 sierpnia 1997 r. o Krajowym Rejestrze
Sagdowym

{Prosze o uzupetnienie lub wyraZne stwierdzenie, ze nie dotyczy)

Cﬁ@@

{podpis}

Podstawa prawna:
art. 18 ustawy Kodeks Spétek Handlowych oraz § 3 ust. 2 pkt. 11 Zalgeznika nr 3 do Regulaminu ASO
wzw. z § 10 pkt, 20 Zatgcznika nr 1 do Regulaminu ASO




