 АНКЕТА КЛИЕНТА – ФИЗИЧЕСКОГО ЛИЦА

Часть 1. (заполняется Клиентом Банка)

	Фамилия, имя и (если иное не вытекает из закона и национального обычая) отчество
	

	Дата рождения
	

	Место рождения
	

	Гражданство (подданство)
	

	Реквизиты документа, удостоверяющего  личность (наименование, серия и номер, дата выдачи документа, наименование органа, выдавшего документ, и код подразделения (если имеется)
	

	Данные миграционной карты (номер карты, дата начала срока пребывания и дата окончания срока пребывания) 
	

	Данные  документа, подтверждающего  право иностранного  гражданина  или лица без гражданства на пребывание (проживание) в РФ (серия (если имеется) и номер документа, дата начала срока  действия  права пребывания (проживания), дата окончания срока действия  права пребывания (проживания)
	

	Адрес места жительства (регистрации) или места пребывания
	

	Сведения о регистрации  в качестве индивидуального предпринимателя (дата регистрации, государственный регистрационный номер,  наименование регистрирующего органа, место регистрации)
	

	Сведения о наличии лицензий (разрешений) на осуществление определенного вида деятельности или операций (номер лицензии (разрешения), когда, кем и на осуществление какого вида деятельности (операции) выдана)
	

	Идентификационный номер налогоплательщика (если имеется)
	

	Номера контактных телефонов и факсов
	

	Адрес электронной почты
	


Иностранное публичное должностное лицо (ИПДЛ) - любое назначаемое или избираемое лицо, занимающее какую-либо должность в законодательном, исполнительном, административном или судебном органе иностранного государства и любое лицо, выполняющее какую-либо публичную функцию для иностранного государства, в том числе - для публичного ведомства или публичного предприятия.
Являетесь ли Вы или Ваш (-и) родственник (-и) иностранным публичным должностным лицом  (далее - ИПДЛ), или Вы действуете от имени указанных лиц 

V    Отметьте нужное  
        ДА ___ НЕТ ___
_________________________    _________________________      

           Фамилия, Имя Отчество,                                        подпись

  Действительность информации на дату предоставления подтверждаю    

Руководитель     _________________________    ________________  / _________________________________________________________         

                      
(Должность)

(подпись)

(Фамилия  Имя  Отчество)                   


                                                                          М.П.       

Дата «_____» __________________ 20____г.           

