Sygnatura akt (wypetnia sad)

KRS-Z10

CORS Whiosek o zmiane danych podmiotu

EEE& w rejestrze przedsiebiorcow

A ODDZIAL PRZEDSIEBIORCY ZAGRANICZNEGO,
Sadowy GLOWNY ODDZIAL ZAGRANICZNEGO
ZAKLADU UBEZPIECZEN / ZAKLADU REASEKURACJI

e Formularz nalezy wypetni¢ w jezyku polskim, czytelnie, na maszynie, komputerowo lub recznie, wielkimi, drukowanymi literami.

e Whioskodawca wypetnia pola jasne.

o We wszystkich wypetnianych polach, w ktérych wystepuje mozliwo$c¢ wyboru, nalezy wstawi¢ X w jednym odpowiednim kwadracie.

o Wszystkie pola, w ktérych nie bedg wpisane odpowiednie informacje, nalezy przekreslic.

e Whiosek sktada sie do sgdu rejonowego (sgdu gospodarczego) wtasciwego ze wzgledu na siedzibe podmiotu, ktérego wpis dotyczy.
Whiosek mozna ztozy¢ w biurze podawczym wtasciwego sgdu lub nada¢ w urzedzie pocztowym na adres sadu.

e Whiosek ztozony z naruszeniem przepisu art. 19 ust. 2 ustawy o Krajowym Rejestrze Sgdowym lub nieprawidtowo wypetniony podlega
zwréceniu, bez wzywania o uzupetnienie brakow.

Miejsce na notatki sadu Data wptywu (wypetnia sad)

SAD, DO KTOREGO JEST SKEADANY WNIOSEK

1. Nazwa sadu

Sad Rejonowy

SIEDZIBA PODMIOTU, KTOREGO DOTYCZY WPIS

2. Wojewddztwo 3.  Powiat
4.  Gmina 5. Miejscowos¢
Czesé A
Al DANE PODMIOTU, KTOREGO DOTYCZY WPIS
6.  Numer KRS
7. Oznaczenie formy prawnej:
Nalezy zaznaczy¢ odpowiedni kwadrat.
) o Gtéwny oddziat Gtéwny oddziat
O 1 Oddziat przedsigbiorcy [0 2. zagranicznego zaktadu [0 3. zagranicznego zaktadu
zagranicznego . - -
ubezpieczen reasekuracji
8. Nazwa oddziatu
L L L L L L L Il Il L I I
9.  Numer identyfikacji podatkowej NIP 10. Numer identyfikacyjny REGON
Czes$¢ B
B.1 DANE WNIOSKODAWCY
11. Wnhnioskodawca:
1. Podmiot, ktérego dotyczy wpis O 2. Inny wnioskodawca
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Pola o numerach 12 i 13 nalezy wypetnic tylko wéwczas, gdy w polu o numerze 11 zaznaczono ,Inny wnioskodawca”. W pozostatych

przypadkach pola te nalezy przekre$lic.

12. Nazwa / firma lub nazwisko

13. Imie

B.2 DANE ADRESATA KORESPONDENCJI
B.2.1 Oznaczenie adresata korespondenciji
14. Nazwa / firma lub nazwisko
15. Imie
B.2.2 Adres do korespondencji
16. Ulica 17. Nrdomu | 18. Nrlokalu | 19. Miejscowos$é
20. Kod pocztowy 21. Poczta 22. Kraj
B.3 DANE PELNOMOCNIKA PROCESOWEGO
B.3.1 Oznaczenie petnomocnika
23. Nazwa/ firma lub nazwisko
24. Imig
B.3.2 Adres petnomocnika
25. Ulica 26. Nrdomu | 27. Nrlokalu | 28. Miejscowosc
29. Kod pocztowy 30. Poczta 31. Kraj
Czesé¢ C
Whnosze o dokonanie wpisu zgodnie z informacjami zamieszczonymi
we wniosku i w zatgcznikach:
» Wszystkie informacje o podmiocie, ktore ulegty zmianie, nalezy wpisa¢ w odpowiednim polu, podajgc ich aktualng tresc.
» Jesli ktéras z informacji nie ulegta zmianie, to pole przeznaczone na jej wpisanie nalezy przekreslic, a je$li jest to pole, w ktérym
wystepuje mozliwo$¢ wyboru odpowiedzi, nalezy zaznaczy¢ odpowiedz ,BEZ ZMIAN”.
G ZMIANA NAZWY ODDZIALU
32. Nowa nazwa
C.2 ZMIANA INFORMACJI O PROWADZENIU DZIALALNOSCI GOSPODARCZEJ Z INNYMI
PODMIOTAMI NA PODSTAWIE UMOWY SPOLKI CYWILNEJ
33. Czy przedsiebiorca prowadzi dziatalno$¢ gospodarczg z innymi
podmiotami na podstawie umowy spétki cywilnej? 0 TAK LINIE L1 BEZ ZMIAN
C3 ZMIANA SIEDZIBY LUB ADRESU ODDZIAtU NA TERENIE POLSKI
o W przypadku zmiany siedziby oddziatu nalezy wypetni¢ pola oznaczone numerami od 34 do 42.
e W przypadku zmiany adresu bez zmiany siedziby nalezy wypetni¢ pola oznaczone numerami od 38 do 42.
34. Wojewoddztwo 35. Powiat
36. Gmina 37. Miejscowos¢
38. Ulica 39. Nrdomu 40. Nrlokalu
41. Kod pocztowy 42. Poczta
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Cc4 ZMIANA ADRESU STRONY INTERNETOWEJ I/LUB ADRESU POCZTY ELEKTRONICZNEJ

43. Nowy adres strony internetowej

44. Nowy adres poczty elektronicznej

C.5 ZMIANA INFORMACJI O ZAGRANICZNYM PRZEDSIEBIORCY LUB O ZAGRANICZNYM
ZAKEADZIE UBEZPIECZEN / ZAKEADZIE REASEKURACJI

W przypadku podmiotu majacego siedzibe na terenie UE (EOG), jesli forma prawna oraz nazwa rejestru tego
podmiotu znajduje sie na liscie form prawnych oraz liScie rejestrow objetych systemem integracji rejestrow,
publikowanych na stronach Ministerstwa Sprawiedliwosci w zakfadce: Rejestry i ewidencje / Krajowy Rejestr
Sadowy - nalezy wpisac je zgodnie z oznaczeniem na listach.

C.5.1 Zmiana siedziby lub adresu gtéwnego przedsiebiorcy zagranicznego lub zagranicznego zaktadu ubezpieczen /
zaktadu reasekuracji
o W przypadku zmiany siedziby nalezy wypetni¢ pola oznaczone numerami od 45 do 52.
o W przypadku zmiany adresu bez zmiany siedziby nalezy wypetni¢ pola oznaczone numerami od 48 do 52.

45. Kraj 46. Wskazanie nazwy i jednostki podziatu administracyjnego

47. Miejscowosé

48. Ulica 49. Nrdomu 50. Nrlokalu

51. Kod pocztowy 52. Poczta

C.5.2 Zmiana oznaczenia podmiotu

53. Nowa nazwa lub firma przedsigbiorcy zagranicznego lub zagranicznego zaktadu ubezpieczen / zaktadu reasekuracji (bez formy
prawnej)

54. Nowe oznaczenie formy prawnej przedsiebiorcy zagranicznego lub zagranicznego zaktadu ubezpieczen / zaktadu reasekuracji

C.5.3 Zmiana informacji o wpisie do rejestru przedsigbiorcy zagranicznego lub zagranicznego zaktadu ubezpieczen /
zaktadu reasekuracji

55. Nazwa rejestru

56. Numer w rejestrze

57. Okreslenie organu prowadzgcego rejestr i przechowujgcego akta

58. Prawo panstwa wtasciwego dla przedsiebiorcy zagranicznego lub zagranicznego zaktadu ubezpieczen / zaktadu reasekuraciji

C.5.4 Informacja o potgczeniu, przeksztatceniu lub podziale zagranicznego przedsigbiorcy lub zagranicznego zaktadu ubezpieczen /
zaktadu reasekuracji

59. Spos6b potaczenia, przeksztatcenia lub podziatlu podmiotu oraz informacja o podmiotach powstatych w wyniku
potgczenia, przeksztatcenia, podziatu lub informacja o podmiotach przejmujgcych lub przejmowanych

C.6 ZMIANA INFORMACJI O DNIU KONCZACYM ROK OBROTOWY

60. Dzien konczgcy pierwszy po zmianie rok obrotowy, za ktory nalezy ztozy¢ sprawozdanie finansowe (dzieh—miesigc—rok):
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Czes¢ D

2.

D.1 INFORMACJA O ZALACZNIKACH:
L,

W celu wpisania osoby reprezentujgcej przedsiebiorce zagranicznego lub zagraniczny zaktad ubezpieczen w oddziale lub zmiany
danych tej osoby lub jej wykreslenia nalezy wypetni¢ zatgcznik KRS-ZJ ,Zmiana — reprezentant podmiotu zagranicznego’.

W celu wpisania zmiany informacji na temat sposobu reprezentacji oraz organu reprezentacji zagranicznego przedsiebiorcy lub
zagranicznego zaktadu ubezpieczen oraz oséb wchodzgcych w sktad tego organu lub zmiany informacji o osobach zajmujgcych sie
reprezentacjg i zarzgdzaniem nalezy wypetni¢ zatgcznik KRS-ZK ,Zmiana — organy podmiotu / wspdlnicy uprawnieni do reprezentowania
Spotki”.

W celu wpisania nowego organu nadzoru lub kontroli przedsigbiorcy zagranicznego lub zagranicznego zaktadu ubezpieczen nalezy
wypetni¢ zatgcznik KRS-WK ,Organy podmiotu / wspdlnicy uprawnieni do reprezentowania spétki”. W celu wykreslenia organu lub
zmiany informacji o osobach wchodzgcych w jego sktad nalezy wypetni¢ zatgcznik KRS-ZK ,Zmiana — organy podmiotu / wspélnicy
uprawnieni do reprezentowania spotki”.

W celu wpisania prokurenta lub zmiany danych prokurenta lub jego wykre$lenia nalezy wypetnic¢ zatacznik KRS-ZL ,Zmiana —
prokurenci, petnomocnicy spétdzielni, przedsiebiorstwa panstwowego, instytutu badawczego”.

W celu wpisania zmiany informacji o przedmiocie dziatalno$ci przedsiebiorcy nalezy wypetni¢ zatgcznik KRS-ZM ,Zmiana — przedmiot
dziatalno$ci”.

W celu wpisania informacji (jesli wczesniej nie byta zgtaszana) o posiadanym przez oddziat numerze REGON lub o numerze NIP nalezy
wypetni¢ zatgcznik KRS-ZY ,Numer identyfikacyjny REGON, numer identyfikacji podatkowej NIP”.

D.1.1 Lista zatgczonych formularzy uzupetniajgcych

Lp. | Nazwa zalacznika Liczba zalgcznikéw
1 KRS-ZJ Zmiana — reprezentant podmiotu zagranicznego
2 KRS-WK Organy podmiotu / wspdlnicy uprawnieni do reprezentowania spotki
3 KRS-ZK Zmiana — organy podmiotu / wspdlnicy uprawnieni do reprezentowania spotki
4 KRS-ZL Zmiana — prokurenci, petnomocnicy spétdzielni, przedsiebiorstwa panstwowego, instytutu
badawczego
5 KRS-ZM Zmiana — przedmiot dziatalnosci
6 KRS-ZY Numer identyfikacyjny REGON, numer identyfikacji podatkowej NIP
7
8

D.1.2 Lista zatgczonych dokumentow

Okreslenie formy dokumentu:
Lp. | Nazwa zataczonego dokumentu Liiezt oz N;ﬁzy e L A LI
egzemplarzy p
papierowa elektroniczna
1
2
3
4
5
6
7
8
9
10
11
12
D.2 OSOBY SKLADAJACE WNIOSEK
Imig i nazwisko Data Podpis

| Miejsce na naklejenie znaczkéow sadowych, potwierdzenie optaty lub potwierdzenie przelewu
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