Приложение 2

                                                                                                                                                                              к Правилам внутреннего контроля в целях  противодействия 

                                                                                                                                                                              легализации (отмыванию) доходов, полученных преступным

                                                                                                                                      путем, и финансированию терроризма Коммерческого Банка «Аскания Траст» (ООО)

АНКЕТА КЛИЕНТА

/физическое лицо/

	Фамилия, имя и (если имеется) отчество
	

	Дата рождения 
	

	Место рождения 
	

	Гражданство 
	

	Адрес места жительства (регистрации) или места пребывания
	

	Реквизиты документа, удостоверяющего личность 
	Наименование ______________________________

Серия и номер______________________________

Наименование органа, выдавшего  документ ______________________________________________________________________________________

дата выдачи________________________________

Код подразделения (если имеется) _____________

	Данные миграционной карты и документа, подтверждающего право иностранного гражданина или лица без гражданства на пребывание (проживание) в Российской Федерации 
	Наименование ______________________________

Серия и номер______________________________

Дата начала срока /срока действия права ___________________________________________

Дата окончания срока /срока действия права ___________________________________________

	ИНН налогоплательщика (при его наличии) 
	

	Номера контактных телефонов и факсов 
	

	 Наличие выгодоприобретателя
	


        _________________/ _________________________________________________________________/

                Подпись клиента                                                 Фамилия, имя, отчество
