

Опросный лист физического лица 

	☐ - КЛИЕНТА
☐ - ПРЕДСТАВИТЕЛЯ КЛИЕНТА                  
			                (наименование/ФИО, ИНН Клиента)
☐ - ВЫГОДОПРИОБРЕТАТЕЛЯ                     
			                 (наименование, ИНН Клиента, и реквизиты документа, являющегося основанием действия к выгоде Клиента)
☐ - БЕНЕФИЦИАРНОГО ВЛАДЕЛЬЦА       
			                          (наименование, ИНН Клиента)
☐ -  _____________________		                    
                                                                                 (наименование, ИНН Клиента и реквизиты документа, подтверждающего полномочия, указанного лица)
(указать статус – Протектор, 	                             
Доверительный собственник (управляющий)[footnoteRef:1], иное) [1:  Статус протектора и доверительного собственника (управляющего) иностранной структуры без образования юридического лица устанавливается для иностранной структуры без образования юридического лица, в соответствии с законодательством иностранного государства (территории), на основании договора или личного закона иностранной структуры без образования юридического лица.
] 




	1. ФИО
	

	1.1 Фамилия 
	

	1.2. Имя
	

	1.3. Отчество (при наличии)
	

	2. Дата рождения 
	

	3. Место рождения
	

	4. Гражданство
	

	5. Адрес места жительства (регистрации) 
	

	6. Адрес места пребывания
	

	7. Реквизиты документа, удостоверяющего личность:
вид документа, 
серия (при наличии) и номер, 
дата выдачи документа
дата окончания срока действия (при наличии), 
наименование органа, выдавшего документ (при наличии кода подразделения может не устанавливаться), 
код подразделения (при наличии))
	

	8. Данные документа, подтверждающего право иностранного гражданина или лица без гражданства на пребывание (проживание) в РФ (данные миграционной карты в случае отсутствия иных документов): 
вид документа
серия (если имеется) и номер документа
дата начала срока действия права пребывания (проживания)
дата окончания срока действия права пребывания (проживания)
	

	9. Идентификационный номер налогоплательщика (при наличии) или его аналог (для иностранных граждан) (при наличии)
	

	10. Информация о страховом номере индивидуального лицевого счета застрахованного лица в системе обязательного пенсионного страхования (при наличии)
	

	11. Контактная информация (например, номер телефона, факса, адрес электронной почты, почтовый адрес) (при наличии)
	

	12. Сведения о документе, подтверждающем наличие полномочий у физического лица
Указываются данные документа, подтверждающего полномочия физического лица, который является представителем Клиента ЮЛ/Клиента ФЛ (доверенное лицо/ЕИО).
	☐ Да    ☐ Нет

В случае ответа «Да» указывается: 
Наименование документа: __________________ 
Номер (при наличии): ______________________
Дата выдачи документа: ____________________
Дата начала срока действия: _____________
Дата окончания срока действия: __________

	13. Сведения об отнесении к категории Клиента – иностранного налогоплательщика (если «да», то необходимо заполнить Форму самосертификации для целей FATCA/ Анкету физического лица для целей выявления налоговых резидентов иностранных государств (CRS)
	☐  Да:
☐ имеется гражданство США
☐ карточка постоянного жителя США, форма I-551, «Green Card»
☐ признан налоговым резидентом США

☐  Да, адрес местонахождения в иностранном государстве (за исключением США)

☐  Нет


	14. Отношение к категории (ям):
- Иностранные публичные должностные лица (ИПДЛ) (в настоящий момент и/или в течение последнего года), 
- Должностные лица публичных международных организаций (МПДЛ);
- Российские публичные должностные лица (РПДЛ).

В случае отнесения к указанным категориям необходимо указать: должность, наименование и адрес его работодателя, источники; 
в случае выявления родственных связей с указанными категориями необходимо указать: степень родства, либо статус (супруг или супруга), ФИО полностью.
	☐  Да      ☐  Нет

В случае, если выбран ответ «Да»:

☐  ИПДЛ      ☐  МПДЛ     ☐ РПДЛ
Должность:___________________________
Наименование работодателя:  ______________________________________
Адрес работодателя: ______________________________________

☐  Родственник ИПДЛ/МПДЛ/РПДЛ
☐  Степень родства:____________________

☐  Является супругом/супругой ИПДЛ/МПДЛ/РПДЛ

	Дополнительные сведения, получаемые в целях идентификации Клиентов – физических лиц

	15. Бенефициарный владелец


Сведения заполняются только в отношении Клиентов – физических лиц
	☐ Сам
☐ Иное физическое лицо __________________
[bookmark: _GoBack]если иное лицо, то необходимо заполнить Опросный лист физического лица для бенефициарного владельца

	16. Выгодоприобретатель 

При ответе «Да» заполняется отдельный Опросный лист, содержащий сведения о выгодоприобретателе.

При изменении ранее предоставленных сведений о выгодоприобретателе Клиент обязан в течение 3 рабочих дней предоставить в Банк обновленные сведения.

Сведения заполняются только в отношении Клиентов – физических лиц
	 ☐  Да      ☐  Нет


	17. Финансовое положение 


Сведения заполняются только в отношении Клиентов – физических лиц
	Стабильное/условно стабильное/не стабильное/ 
(подчеркнуть правильный ответ)

Другое (укажите) ______________________ 

	18. Деловая репутация


Сведения заполняются только в отношении Клиентов – физических лиц
	Положительная/отрицательная
(подчеркнуть правильный ответ)

Другое (укажите)_______________________ 

	19. Сведения о специальном налоговом режиме для самозанятых


Сведения заполняются только в отношении Клиентов – физических лиц
	☐  да, являюсь самозанятым
☐ Налог на проф. доход (НПД):
☐ 6% или ☐ 4% 
☐  нет, не являюсь самозанятым

	20. Укажите источник происхождения денежных средств и (или) иного имущества[endnoteRef:1] [1:  В случае непредставления документов, подтверждающих источники происхождения денежных средств, Банк вправе на основании ст.7 Федерального закона от 07.08.2001 №115-ФЗ отказать в приеме на обслуживание
] 












Сведения заполняются только в отношении Клиентов – физических лиц
	☐ Заработная плата 
☐ Процентный доход по вкладам (ценным бумагам)      
☐ Наследство  
☐ Доходы от предпринимательской деятельности
☐ Пенсия          
☐ Накопления
☐ Доходы от продажи имущества (указать какого имущества) ________________________________________
☐ Дивиденды, страховое возмещение
☐ Иное (укажите) ________________________

	21. Цель финансово-хозяйственной деятельности

Сведения заполняются только в отношении Клиентов – физических лиц
	☐ для личных нужд
☐ иное (укажите) _______________________ 

	22. Цель установления и предполагаемый характер деловых отношений с Банком







Сведения заполняются только в отношении Клиентов – физических лиц
	☐ Расчетно-кассовое обслуживание
☐ Депозиты
☐ Внешнеэкономическая деятельность
☐ Прием/выдача наличных денежных средств
☐ Кредитование
☐ Овердрафт
☐ Зарплатные проекты
☐ Операции с ценными бумагами, с векселями
☐ Иное (укажите) _______________________

	☐ Подтверждаю, что операции, проводимые по счету, не будут связаны с предпринимательской деятельностью. Заполняется только в отношении Клиентов – физических лиц 




_______________________________________________________________________________________________
		Подпись		         ФИО Клиента – физического лица/ руководителя Клиента-юридического лица




Опросный лист принят сотрудником
 
________________________________________________________                                 «______»_____________20__г.
ФИО и должность сотрудника Банка                                 подпись                                                                                                                                              




Персональные данные, содержащиеся в настоящей форме и полученные непосредственно от субъекта персональных данных (Клиента ООО "ПРОМСЕЛЬХОЗБАНК"), обрабатываются ООО "ПРОМСЕЛЬХОЗБАНК", зарегистрированному по адресу: 127006, город Москва, улица Малая Дмитровка, д. 14, стр. 4 с целью соблюдения ООО "ПРОМСЕЛЬХОЗБАНК" требований Федерального закона от 07.08.2001 N 115-ФЗ "О противодействии легализации (отмыванию) доходов, полученных преступным путем, и финансированию терроризма".
Обработка персональных данных осуществляется с использованием средств автоматизации и/или без использования средств автоматизации путем сбора, систематизации, накопления, хранения, уточнения (обновления, изменения), использования, блокирования и уничтожения.  
Условия прекращения обработки персональных данных: достижение цели обработки персональных данных или утрата необходимости в достижении этой цели, если иное не предусмотрено федеральным законом.



