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Auto-certificagdo — pessoas que exercem o controlo
(45ERIIES S R IRRIRTRE ARG )

(Modelo para servir de referéncia e ser adoptado pelas institui¢cdes financeiras)
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Identificacdo da pessoa gue exerce o controlo

S s [
A Sra. [ #EE Apelido 5 Nome préprio 1]+ Nome do meio
A HE H A 3R
Data de / / Lugar de
nascimento (Hdd/ A mm/ 4F agaa) | nascimento 17 Cidade E5 Pais
el PNGER R =g
Informacdes do endereco da pessoa que exerce o controlo
BRI {ELL

Actual morada

BT (18 - P8 N - g - =)
Linha 1: (Rua, N.°, Edif., Andar, Sala)
8247 (W)
Linha 2: (Cidade)
317 (&)

Linha 3: (Provincia, Estado).
E{ES BB 5/ AR R0
Pais Cadigo Postal
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Endereco de envio de correspondéncia (No caso de haver diferenga entre o endereco de envio de correspondéncia e a actual morada, preencha a presente coluna)

BT (558 PR I - 18~ %)
Linha 1: (Rua, N.°, Edif., Andar, Sala)
5247 (W)
Linha 2: (Cidade)
317 (B

Linha 3: (Provincia, Estado).

E{ES BB 5/ AR R 1
Pais Cadigo Postal
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Denominagdo do titular de conta da entidade, como a pessoa que exerce o controlo
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Entidade | Denominagéo do titular de conta da entidade
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Jurisdicéo de residéncia e o nimero de identificacdo fiscal ou o nimero de identificacdo com a mesma funcionalidade (doravante designado por NIF)

FRELLUTER 58 (a) EERIARYEEHEOEIEEREE CRPIRFIITEREEEEN) K (b) ZEEHAEEEEERGER AN BRIR -
Preste as seguintes informacdes e especifique (a) a jurisdicdo de residéncia (incluindo a RAEM) da pessoa que exerce o controlo e (b) o NIF atribuido a pessoa que
exerce o controlo pela jurisdicdo de residéncia.
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Se o nimero de jurisdicao de residéncia da pessoa que exerce o controlo for superior a 3, pode fazer o preenchimento em outra folha.

UZER AP R A TS F AR F0% - M 4R e Havi A4RatsOrl R i T Bla = R 54 38 4R5%

Se a pessoa que exerce o controlo tiver obrigagdes fiscais na RAEM, o NIF é o seu nimero de contribuinte, ou o nimero do Bilhete de Identidade de Residente da
RAEM.

WL A R RSE - DR SR
Caso ndo preste o NIF, tem que preencher os respectivos motivos.
B A - PR ARYE S EY S A SRR H ) R R ISR -
Motivo A — A jurisdic&o de residéncia da pessoa que exerce o controlo ndo atribuiu 0 NIF aos seus residentes.
B B - HEHIAREEHUS I ARSE - AERUE—HH - AREEH AR BE BSOS RSV IR A -
Motivo B — A pessoa que exerce o controlo ndo pode obter o NIF. Caso escolha este motivo, explique quais sdo as razdes que impedem a obtencdo do NIF
pela pessoa que exerce o controlo.

B C- R AR IIRBERSE o FEAYEAEEEAY 2B SRR A BRI B4R R -
Motivo C — A pessoa que exerce o controlo esta dispensada de prestar informacédo sobre o NIF. As autoridades da jurisdicao de residéncia ndo necessitam da
revelacdo do NIF pela pessoa que exerce o controlo.
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B E R EEE ks i HEHHA B C PR HE HUSA s 4w ok SR R
Jurisdicdo de residéncia NIF Caso néo preste o NIF, Caso escolha motivo B, explique as razdes que
preencha o motivo A, B ou C impedem a obtencdo do NIF
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Tipos de pessoas que exercem o controlo (Relativamente a cada entidade constante na coluna 3, ponha um v" no quadradinho adequado, e indique qual o tipo
de pessoas que exercem o controlo a que pertence a pessoa que exerce o controlo em relacdo a cada entidade.)

Outras (por exemplo: individuo, que estd em posi¢do equivalente ou similar a settlor
(fundador), trustee (administrador fiduciario), protector (curador), beneficiario, é uma outra
entidade, e exerce o controlo sobre a entidade.)

e AN e | Entdate | Entaade
Tipos de entidades Tipos de pessoas que exercem o controlo (1) @) @A)
HEAERIERE A (HIEAAR DI E 2 T R8T
Pessoa que detém o controlo dos titulos (ou seja, que detém um capital social emitido ndo L] L] L]
inferior a 25%)
\ DAHA AR T R ZERIRE S e T CEZERIRE R B (RIEE AR DI B 2 —+ AR
EA Pessoa que exerce o controlo por outros meios, ou tem o direito de exercer o controlo (ou seja, L] L] L]
Pessoa colectiva detém direitos de voto ndo inferiores a 25%)
SR T R B BT A P R A (B R O SR B I A B P (8 A (T
ZERSI S EE A & Pessoa que exerce o controlo final sobre a gestdo da entidade / possui n n O
efectivamente o controlo final sobre as decisdes da entidade / ocupa o cargo de gestor de alto
nivel da entidade.
ZEEA 0 m 0
Settlor (fundador)
ZEEA m 0 0
Trustee (administrador fiduciério)
/\E%
e S IN O O O
Trust (estrutura fiduciaria) Protector (curador)
5 NSRRI 8 NI ] ] ]
Beneficiario ou categorias de beneficiarios
FoAth (B0 MBS ZEEAMRENZ 5 N RS — B - SR RS TR (E )
Outros (por exemplo: individuo que exerce o controlo sobre a entidade se é settlor (fundador), 0 U 0
trustee (administrador fiduciario), protector (curador) ou beneficiario é uma outra entidade.)
AR L SN AL b IN 0 O 0
Pessoa que esta em posicéo equivalente ou similar a settlor (fundador)
BRI HE AR S50 aE AL EEA m 0 0
Pessoa que estd em posi¢do equivalente ou similar a trustee (administrador fiduciario)
s ) SR FAR R L SER AT INA U IN n N N
ﬁgigzbemﬁﬁiiﬁﬁmento Pessoa que esta em posicédo equivalente ou similar a protector (curador)
jun’dico que nao Seja um trust E’EB‘/\\\*H%/*HiEE/:\{%%E%ékﬂ%iﬁ%”%é)\ﬂf‘jﬁ\z%{zﬁﬂq{j\ D D D
(estrutura fiduciaria) Pessoa que esta em posicdo equivalente ou similar a beneficiario ou categorias de beneficiarios
FoAth (40 - EE A E ARSI E SRR NI AIRE NI Z s MU BRI Ry S — R
iz BRI TEEERIREAIE A
Outras (por exemplo: individuo, que estd em posicdo equivalente ou similar a settlor 0 U 0
(fundador), trustee (administrador fiduciario), protector (curador), beneficiario, é uma outra
entidade, e exerce o controlo sobre a entidade.)
BRI TSR ER L Z AL E I E A
Pessoa que estd em posi¢do equivalente ou similar a settlor (fundador) [l O O
FRlMEE A E 2t ML EAYELA
Pessoa que esta em posicédo equivalente ou similar a trustee (administrador fiduciério) U | ]
b)) Wt ELPNEGR O IN FAIEE AL RN S ERA A YN AN [EPN
No caso de pessoas colectivag pessoa que esta em posicdo equivalente ou similar a protector (curador) U] U] U]
que sdo funcionalmente
equivalentes a trust (estrutur: — - — -
fiducidria) BT SEEER (5502 28 SR 2 25 AR B (B (E A
Pessoa que esta em posicédo equivalente ou similar a beneficiario ou categorias de beneficiarios ] ] ]
HoAth (B0 : AR A EAR NS RN N2 MBI A RS — B
SR T R E A
0 0 0
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Declaracéo e Assinatura

AAHE - ANREHTERER R IRERA A S (SRR TR ) BR(RHYFTA iRk S 4 RTHY
Fidg - & I (SRR ) FTAfAI (8 A R oy SE A AR BV E -

Compreendo que as informagdes por mim prestadas estdo sujeitas as disposicdes dos termos e condicdes que regem as relagdes entre o titular de
conta e (denominacdo da instituicdo financeira), nas quais se especifica como

(denominacdo da instituigdo financeira) pode utilizar e partilhar as informagdes por mim prestadas.

RNRIZEAZAE Al EOEHAIRE P2 AR A AR HR SRR P Y R h s [ AP TR I T L& BUR A BUR B i - A R & R RS RiR =5 2
SCHATHIE - MmN & S S A B BRI &S -

Tomo conhecimento de que as informac@es constantes da presente auto-certificacdo e da pessoa que exerce o controlo, bem como de qualquer
conta que esteja sujeita a declaracdo, véo ser declaradas junto da Direc¢do dos Servicos de Finangas da RAEM. Em conformidade com o acordo
de troca de informagBes em matéria financeira, as informagfes vdo ser transferidas para a autoridade fiscal da jurisdicdo de residéncia da
respectiva pessoa que exerce o controlo.

ANFE > SRR R FTA B IR SR A AFRFAIIRS - AARIERIA | AR SR ARIESE B AR -
Certifico que em relacdo a todas as contas detidas pelo titular de conta da entidade referidas na presente auto-certificacdo, sou a pessoa que exerce
o controlo / sou delegado pela pessoa que exerce o controlo para assinar a presente auto-certifica(;éo#l.

RN WFEA TS DB B AR RIS E AR E RS0 505 BRI E A M AN mp___
(EREHEATE ) > IO a8 A4 B R )P HA - [ (ERbiERETE)
R I E B E S R -

Comprometo-me que no caso de haver alteracdo que possa afectar a identificacdo do residente fiscal constante da presente auto-certificagdo, ou
conduzir A& existtncia de inexactiddes nas informagBes preenchidas na  presente  auto-certificagdo, vou informar
(denominagdo da instituicdo financeira) e apresentar uma nova auto-certificacdo devidamente
actualizada junto de (denominacdo da instituicdo financeira), dentro de 90 dias seguintes a
ocorréncia da alteracéo.

FNEHEAANFRAFE © AFREAFCRR A SRR BEE - IEMASER © _
Declaro que, tanto quanto é do meu conhecimento e convic¢do, todas as informacgbes preenchidas e declaradas na presente
auto-certificacdo sdo veridicas, correctas e completas.

JEE Nota :
SRR ZEHA - FHRIRIE ) - o _
Caso ndo seja a pessoa que exerce o controlo, indique qual é a sua qualidade.
s
Nome
Assinatura Qualidade
o , , SRR E LI A S D B BARN - I EIL IR ERA -
Dat Caso seja delegado para assinar a presente auto-certificacéo, junte uma copia
ata (Hdd / A mm /4 aasa) autenticada da procuragéo.

z; 5% Riscar o que ndo for aplicavel.
SRR P IE CRRbiRE(E B A B B ) AR A - B A EEIIR (F14n 30 H) -
As instituicOes financeiras podem determinar o periodo apropriado (por exemplo: 30 dias) de acordo com a «Norma Comum de Comunicacéo
e Procedimentos de Diligéncia Devida para Informacdes sobre Contas Financeiras» e 0s seus procedimentos internos.

5t Nota :

® SLARMFTIRMITEAVER - 5F2F (SRIRFE SRS SIS AR ) 55/ \k -
Em relacdo a interpretacdo dos termos adoptados na presente auto-certificacdo, é favor consultar o artigo 8.° da «Norma Comum de
Comunicacéo e Procedimentos de Diligéncia Devida para Informacdes sobre Contas Financeiras».




