Zatacznik nr 1 do Procedury oceny kwalifikacji Cztonkéw Rady Nadzorczej
oraz Rady Nadzorczej Kujawsko-Dobrzynskiego Banku Spétdzielczego

Arkusz informacyjny
dotyczacy indywidualnej oceny kwalifikacji osoby ocenianej

Funkcja w Radzie NadzZOrCZe).......c.ouiuiiiiii e e,
CZIONEK KOMISH ...t
Adres Zami@SZKaNIA ... . ..ueiei e
Grupa CZIONKOWSKA ... .o

l. Kryteria dotyczace reputacji

Nalezy ocenic, czy istniejg dowody lub powody watpliwosci co do nieposzlakowanej opinii.

Tak Nie

1. [Czy wobec Pani/Pana toczy sie postepowanie cywilne,
administracyjne, karne w tym z oskarzenia prywatnego lub
egzekucyjne?®

2. |Czy wobec Pani/Pana zostaly wydane wyroki w postepowaniu
cywilnym/karnym, w tym z oskarzenia prywatnego?*:

2.1 za przestepstwa na mocy przepisow dotyczacych dziatalnosci
bankowej, finansowej, w dziedzinie papierow wartosciowych lub
ubezpieczen, bgdz dot. rynkéw papieréw wartosciowych lub
papierow wartosciowych lub instrumentéw ptatniczych, w tym
przepisow dotyczgcych prania pieniedzy, manipulacji na rynku,
wykorzystywania informacji wewnetrznych oraz lichwy.

2.2 za przestepstwa zwigzane z nieuczciwoscig i naduzyciami
lub przestepstwa finansowe

2.3 za przestepstwa podatkowe

2.4 inne przestepstwa na mocy przepisow dot. spétek, upadtosci,
niewyptacalnosci lub ochrony konsumentéw

! Dotyczy wytgcznie cztonka Rady Nadzorczej

Dotyczy wytgcznie cztonka Rady Nadzorczej

Jezeli toczy sie chocby jedno z wymienionych postepowan nalezy wypetni¢ dodatkowy zatgcznik A wskazujgc
toczace sie postepowanie.
* Jezeli wydano choéby jeden wyrok za ktérekolwiek z wymienionych ponizej przestepstw nalezy wypetnié
dodatkowy zatgcznik A wskazujgc wydany wyrok — dotyczy wytgcznie prawomocnych wyrokow.



Tak

Nie

Czy Pani/Pan postepuje wlasciwie w kontaktach gospodarczych:

3.1

czy jest Pani/Pan gotowy na wspétprace z organami nadzorczymi,
Bankiem Zrzeszajgcym, Zwigzkiem Rewizyjnym i Srodowiskami
lokalnymi?

3.2

czy odmowiono Pani/Panu jakiejkolwiek rejestracji, zezwolenia,
cztonkostwa lub licencji na prowadzenie dziatalnosci lub firmy
badz wykonywania zawodu, odwotano, cofnieto lub odebrano
takie rejestracje, zezwolenia cztonkostwa lub licencje?®

3.3

czy nastgpito wypowiedzenie stosunku pracy lub odwotanie ze
stanowiska wymagajacego zaufania?

3.4

czy wystapit zakaz pemienia funkcji kierowniczych w
przedsiebiorstwie wydany przez Sgd?

Czy Pani/ Pan zostat wpisany na liste nierzetelnych dtuznikéw?

Czy Pani/ Pan zgtosit wniosek o ogtoszenie upadtosci likwidacyjnej lub
uktadowej?

Czy Pani/Pan posiada w petni optacone udziaty w Banku?

Czy Pani/Pan posiada znaczgce udziaty w firmach bedacych klientami
Banku? (powyzej 10%)

Czy jest Pani/Pan cztonkiem organow (Zarzadu, Rady Nadzorczej)
klientow Banku?

Czy w stosunku do Pani/Pana byty skargi na Pani/Pana dziatalnos¢ jak
cztonka Banku lub negatywne publikacje w prasie lokalnej i krajowe;j? ©

Il. Kryteria dotyczace kwalifikacji

Nalezy oceni¢, czy osoba jest kompetentna do sprawowania funkcji nadzorczych, tj.

- oceni¢ kwalifikacje ( wiedze i umiejetnosci)
- doswiadczenie zawodowe,
- oceni¢ wiasciwos¢ postawy wobec petnionej funkgciji.

1. |Poziom i profil wyksztatcenia’ - opis.

2. |Doswiadczenie z poprzednich miejsc
zatrudnienia lub wykonywania dziatalnosci
gospodarczej, w tym rolniczej - opis.

® Jezeli ktorakolwiek z wymienionych sytuacji wystgpita, prosze uzupetnié zatgcznik B
® Jezeli ktorakolwiek z wymienionych sytuacji wystgpita, prosze uzupetnié¢ zatgcznik C
" Preferowane wyksztatcenie: zwigzane z rynkami finansowymi, prawnicze, ekonomiczne, rolnicze,

techniczne, w tym studia podyplomowe.




3. |Odbyte szkolenia z zakresu dziatalnosci
spotdzielni/prawa finansowego/prawa
bankowego - opis.

4. |Okres petnienia funkcji w Radzie
Nadzorczej Banku, jako Przedstawiciel
cztonkéw Banku lub cztonek Zarzgdu w
instytucjach finansowych - wskazac lata.

6. |Okres petnienia funkcji w organach
organizacji spotecznych, gospodarczych
i samorzgdowych - wskazac lata.

Os$wiadczam, ze posiadam / nie posiadam® wiedze i umiejetnosci w zakresie rachunkowosci
lub badania sprawozdawczosci finansowe;j.

Podsumowanie:

Podpis osoby ocenianej:

Oswiadczam, ze wyrazam zgode aby Kujawsko-Dobrzynski Bank Spotdzielczy przetwarzat moje dane
osobowe zawarte w przedstawionym przeze mnie oswiadczeniu w celu dokonania indywidualnej oceny
kwalifikacji cztonkow Rady Nadzorczej i kandydatow na Cztonkéw Rady Nadzorczej w zwigzku
z realizacjg Wytycznych Europejskiego Nadzoru Bankowego, zgodnie z przepisami ustawy z dnia
29 sierpnia 1997r. o ochronie danych osobowych (t.j. Dz.U. z 2016 r. poz. 922)

Jednoczesnie oswiadczam, ze zostatem poinformowany/zostatam poinformowana o przystugujgcym mi
prawie dostepu do tre$ci moich danych oraz ich poprawienia, jak rowniez, ze podanie tych danych byto
dobrowolne.

Podpis osoby ocenianej:

8 Niewtasciwe skreslié



