FORMULAIRE D'IDENTIFICATION DE LA SOCIETE o @

REFERENCE Date

Déclaration du (des) Mandataire(s)

Je déclare que les informations ainsi que tous les documents en annexe sont corrects et véridiques.

Pour le compte de la Société et en ma qualité de Mandataire, je confirme avoir regu |'autorisation des autres personnes mentionnées dans ce document afin de communiquer leurs données. Si les
informations communiquées constituent des données personnelles, je comprends que ces informations seront seulement utilisées dans le cadre de la Iégislation et réglementation anti-blanchiment
d'argent et traitées conformément a la législation belge et européenne en matiére de protection des données.

Mandataire 1 Penom | | [ | [ VL PP
Nm| | [ | [ V[P PP PP P PP PPy
Signature au nom et pour le compte de la société
Mandataire 1
Veuillez ajouter une copie recto/
verso de la carte d'identité
Date. | | | [ | | eo [ | [ V[ [P IPIPIPPLPLLPlL]]
Mandataire 2 Penom | | [ | [ VL]
Nm| | [ | [P PP PPy
Signature au nom et pour le compte de la société
Mandataire 2
Veuillez ajouter une copie recto/
verso de la carte d'identité
Date| | | | [ | || veo| | [ [ [ L[]V PPPI PPl

Dénomination sociale ‘

Dénomination commerciale
(si d"application)

N° d'entreprise ‘

N°TVA|

Rue et numéro
Adresse siege social

Code postal Commune
Adresse siege social Adresse siege social

Pays‘
Adresse siege social

Forme juridique ‘

CodeNACE‘

Cochez si d'application et complétez.

Lasociété: - estcotée enbourse (D oui () non

bourse de cotation N T

symbole boursier N T

- est détenue par une autre société cotée en bourse (qui détient 76% ou plus des actions) Ooui Onon

bourse de cotation N A v e

symbole boursier EEEEEEEEEEEEEEEE e

- est une autorité ou un organisme public O oui Onon

nomdudépartementgouvernemental‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘

- est un établissement de crédit ou financier européen Ooui Onon

autorité de controle N T

numéro d'enregistrement N T

Veuillez continuer a la page 2/2.

Veuillez compléter ce document et le retourner a:
identification.documents@alpha-card.com ou Alpha Card Merchant Services SCRL, KYC-Identification - Boulevard du Souverain 100, 1170 Bruxelles, Belgique. 1/2



Reterence ||| [ L e |

Information actionnaire(s) et décideur(s)

* Y-a-t'il des personnes physiques qui détiennent, directement ou indirectement, au moins 25% des actions de I'entreprise? (O oui () non (cochez la réponse applicable)
¢ Veuillez fournir les informations des personnes physiques qui sont:

1. Des actionnaires détenant 25% ou plus de I'entreprise
2. Décideurs officiels, mentionnés dans les sources Iégales (par exemple: administrateurs, gestionnaires, directeurs généraux, membres du conseil d’administration)
Si le tableau est pré-rempli, veuillez vérifier, corriger et compléter les informations. Le tableau a été pré-rempli automatiquement et alphabétiquement sur base d'informations de sources officielles.

Prénom Nom D_ate de Lieu de naissance Adresse privée % § é g §
naissance Commune Pays (Rue, N°, Code postal, Commune, Pays) S 3 8 s
= = e =

oui /non oui /non | oui/ non

oui /non oui /non | oui/ non

oui /non oui /non | oui/ non

oui /non oui /non | oui/ non

oui /non oui /non | oui/ non

oui /non oui /non | oui/ non

oui /non oui /non | oui/ non

oui /non oui /non | oui/ non

oui /non oui /non | oui/ non

oui /non oui /non | oui/ non

oui /non oui /non | oui/ non

oui /non oui /non | oui/ non

Informations de contact

Veuillez fournir les coordonnées de la personne que nous pouvons contacter pour des questions éventuelles a propos de ce formulaire.

wwor | | | | LD DL LLLLL woml DL DDLU LI OuwOnm)
il | | | | | P P P PP P P PP P P PP ]
sepong | | L L b e P P e P PP P
téléphone

Veuillez compléter ce document et le retourner a: 2/2

identification.documents@alpha-card.com ou Alpha Card Merchant Services SCRL, KYC-Identification - Boulevard du Souverain 100, 1170 Bruxelles, Belgique.
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