
ЗАТВЕРДЖЕНО

Наказом Голови Правління АТ «СК «ІНГО»
№121 від 29.10.2020р.

__________________ Гордієнко І.М.

Додаток № 1.1. 

до Правил проведення фінансового моніторингу 

в АТ «СК «ІНГО»

На виконання вимог Закону України "Про запобігання та протидію легалізації (відмиванню) доходів, одержаних злочинним шляхом, фінансуванню тероризму та фінансуванню розповсюдження зброї масового знищення" просимо Вас надати офіційні документи (або засвідчені в установленому порядку їх копій), чинні (дійсні) на момент їх подання, які містять всі необхідні ідентифікаційні дані та/або інформацію необхідну для здійснення належної перевірки клієнта і заповнити наданий опитувальник, відповівши на запитання. Вся інформація, надана Вами в опитувальнику, є конфіденційною та не підлягає розголошенню третім особам.

ОПИТУВАЛЬНИЙ ЛИСТ - для фізичних осіб

Розділ 1

	1
	Прізвище, ім’я, по батькові (за наявності)
	

	2
	Дата народження
	

	3
	Місце народження (за наявності)
	

	4
	Громадянство (для нерезидентів)
	

	5
	Ознака резидентності клієнта
	Резидент ☐                          Нерезидент ☐

	6
	Приналежність до національних меншин
	так  ☐                                ні ☐

	
	
	вказати назву:

	7
	Контактний телефон 
	

	8
	Адреса електронної пошти (за наявності).
	

	9
	Орієнтовний обсяг фінансових операцій на які планується встановити ділові відносини
	Фінансова операція здійснюється на незвично великі суми:

ТАК ☐  НІ ☐

	
	
	Орієнтовний обсяг:

☐ до 27 000 грн              ☐  27 000 – 400 000 грн
☐понад 400 000 грн             

	
	
	Загальний обсяг за квартал 

☐ до 200 000 грн   ☐понад 200 000грн

	10
	Мета та характер майбутніх ділових відносин (послуги компанії, якими користується клієнт)
	Статус відносин:  Одноразові ☐  Довгострокові  ☐

	
	
	Статус клієнта:    Новий ☐          Постійний ☐

	
	
	Тип послуги:

Страхування☐   Перестрахування☐   Інше ☐

	
	
	 Інше:

	11
	Місце роботи  (за згодою)
	

	12
	Посада  (за згодою)
	керівник підприємства ☐     менеджер ☐       фахівець ☐
☐ інше (вкажіть будь-ласка) _________________  

	13
	Соціальний стан  (за згодою)
	Працюючий ☐    Пенсіонер ☐   Студент ☐    

Домогосподар (ка) ☐   Безробітний ☐

☐ Інше (вкажіть будь-ласка) _________________  

	14
	Джерела походження коштів  (за згодою)
	☐ Заробітна плата           ☐ Додатковий регулярний дохід    

☐ Власні заощадження   ☐ Позика/Кредити   

☐ Соціальні виплати       ☐ Спільні кошти з подружжям

☐Кошти, що отримані від продажу власного майна 

☐ Інше (вкажіть, будь ласка)________________________________

	15
	Розмір доходу на місяць  (за згодою)
	☐ до 20 000 грн                 ☐ 20 001 – 50 000 грн

☐ 50 001-100 000 грн        ☐ понад 100 000 грн

	16
	Дані про реєстрацію фізичної особи як підприємця (для клієнтів-фізичних осіб, які здійснюють підприємницьку діяльність) – за наявності.


	Клієнт здійснює підприємницьку діяльність:

ТАК ☐      НІ ☐

	
	
	Країна реєстрації:

	
	
	Орган реєстрації.(якою державною установою відбувалась реєстрація): 

	
	
	Дата запису в ЄДР:

	
	
	Номер запису в ЄДР:

	17
	Вид підприємницької діяльності (для клієнтів-фізичних осіб, які здійснюють підприємницьку діяльність за КВЕД) – за наявності
	

	18
	Види незалежної професійної діяльності (для клієнтів-фізичних осіб, які провадять незалежну професійну діяльність) – за наявності.
	

	19
	Суть, зміст, масштаб діяльності клієнта
	Надана послуга:     
Відповідає діяльності клієнта ☐

Не відповідає діяльності клієнта  ☐

	20
	РНОКПП 

або номер (та за наявності – серія) паспорта громадянина України:

- в якому проставлено відмітку про відмову від прийняття РНОКПП, 

-із записом про відмову від прийняття РНОКПП в електронному безконтактному носії.
	.

	21
	Унікальний номер запису в Єдиному державному демографічному реєстрі (за наявності).
	

	22
	Відомості про ідентифікаційний документ.(документ що посвідчує особу)
	Назва  документа:

	
	
	Серія (за наявності) та номер:

	
	
	Орган, що видав:

	
	
	Дата видачі:

	
	
	Термін дії документа:

	23

	Місце проживання або місце перебування:


	Поштовий індекс(за наявності). Країна

	
	
	Область (регіон, штат, )

	
	
	Населений пункт(місто, поселення,)

	
	
	Вулиця

	
	
	Будинок. Корпус (споруда). Квартира

	24
	Місце тимчасового перебування на території України (для нерезидентів):

	Поштовий індекс(за наявності). Країна

	
	
	Область (регіон, штат, )

	
	
	Населений пункт(місто, поселення,)

	
	
	Вулиця

	
	
	Будинок. Корпус (споруда). Квартира

	25
	Інформація про банківські рахунки:
Найменування банку

МФО,SWIFT (Код) 

Номер Рахунку

Країна місцезнаходження банку:

Поштовий індекс. Адреса. 
	в гривні:

	
	
	в  іноземній валюті:

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	26
	Ідентифікаційні дані представника клієнта
	Документ на підставі якого здійснює повноваження:

	
	
	Прізвище, ім’я та (за наявності) по батькові (якщо за звичаями національної меншини, до якої належить особа, прізвище або по батькові не є складовими імені, то лише складові імені):

	
	
	Дата народження:

	
	
	Назва ідентифікаційного документу, серія (за наявності) та номер ідентифікаційного документа, дата видачі та орган, що його видав;

	
	
	Громадянство (для нерезидентів);

	
	
	Місце проживання або місце перебування (для резидентів)/місце проживання або місце тимчасового перебування в Україні (для нерезидентів)

	
	
	РНОКПП:

	
	
	Унікальний номер запису в Єдиному державному демографічному реєстрі (за наявності):

	
	
	« ВІДСУТНІЙ» _______

	27
	Ідентифікаційні дані осіб від імені або в інтересах якої проводиться фінансова операція: у разі відсутності таких осіб, вказати «відсутні», 
	Документ на підставі якого здійснює повноваження:

	
	
	Прізвище, ім’я та (за наявності) по батькові (якщо за звичаями національної меншини, до якої належить особа, прізвище або по батькові не є складовими імені, то лише складові імені):

	
	
	Дата народження:

	
	
	Назва ідентифікаційного документу, серія (за наявності) та номер ідентифікаційного документа, дата видачі та орган, що його видав;

	
	
	Громадянство (для нерезидентів);

	
	
	Місце проживання або місце перебування (для резидентів)/місце проживання або місце тимчасового перебування в Україні (для нерезидентів)

	
	
	РНОКПП:

	
	
	Унікальний номер запису в Єдиному державному демографічному реєстрі (за наявності):

	
	
	« ВІДСУТНІЙ» _______

	28
	Клієнт(представник) або особа, яка діє від імені клієнта належить до політично значущих осіб, членів їх сімей або пов’язаних з ними осіб:

ознака належності,

ПІБ відповідної РЕР(зазначається, якщо сам клієнт не є політично значущою особою)

інші ідентифікаційні дані РЕР (за наявності)

ознака резидентності РЕР
категорія посад РЕР


	Клієнт:

Належить__________
	Не належить__________

	
	
	Категорія посади:

	
	
	Представник клієнта:

Належить_____________
	Не належить___________

	
	
	Прізвище, ім’я, по батькові (за наявності) РЕР:

	
	
	Інші ідентифікаційні дані РЕР (за наявності):

дата народження
РНОКПП

Країна проживання

	
	
	Ознака резидентності РЕР

резидент_________     нерезидент__________

	
	
	Посада РЕР

	
	
	Особа, яка діє від імені клієнта:

Належить_____________
	Не належить___________

	
	
	Прізвище, ім’я, по батькові (за наявності) РЕР:

	
	
	Інші ідентифікаційні дані РЕР (за наявності):

дата народження
РНОКПП

Країна проживання

	
	
	Ознака резидентності РЕР

резидент_________     нерезидент__________

	
	
	Посада РЕР

	29
	Заповнюється тільки якщо належите до PEPs (політично значущих осіб,  членів їх сім’ї та/або пов'язаних з політично значущими особами):
Надаю документи, для встановлення:

джерела коштів, з якими пов’язані ділові відносини чи операції:

(джерело коштів, пов’язаних з фінансовими операціями - відомості про походження коштів, що використовуються для здійснення фінансових операцій (коштів, що використовувалися для набуття права власності на активи, що є предметом фінансових операцій) за допомогою суб’єкта первинного фінансового моніторингу, які дають розуміння про джерела їх походження, підстави володіння/розпорядження ними (прав на них) 

джерела статків (багатства):
(джерело статків (багатства) - відомості про походження всіх наявних активів особи, що надають розуміння про розмір/величину сукупних активів (статків) особи та історію їх походження)
	ТАК  додаю  ☐                                               НІ ☐

Вказати :________
Джерела: 

☐ Від комерційної діяльності 

☐ Кошти (активи, права на активи), набуті у власність до початку отримання статусу публічний діяч

☐ Кошти (активи, права на активи), набуті у власність підчас  виконання публічних  функцій

☐ Отримання спадку

☐ Фінансові інвестиції(відсотки по депозитах, цінні папери)

☐ Дивіденди, роялті .. 

☐ інше (вказати):___________


Разом з цим Опитувальником я, чи представник, що діє від мого імені, надаю оригінали або копії офіційних документів, засвідчених нотаріально чи підприємством (установою, організацією), що їх видало, які підтверджують дані, зазначені у пунктах даного Опитувальника.

    Приймаю на себе зобов`язання, що у разі зміни інформації, наведеної в цьому Опитувальнику, або закінчення строку дії документів, на підставі яких він заповнювався, надавати наново заповнений опитувальник та передбачені у ньому документи за першою вимогою.

    Своїм підписом засвідчую, що на виконання ст.8,12,21 Закону України "Про захист персональних даних" я  повідомлений про володільця персональних даних, склад та зміст зібраних персональних даних наданих мною, права суб'єктів персональних даних, визначені цим Законом, мету збору персональних даних та осіб, яким можуть передатися персональні дані (з урахуванням вимог визначених Законом України "Про запобігання та протидію легалізації (відмиванню) доходів, одержаних злочинним шляхом, фінансуванню тероризму та фінансуванню розповсюдження зброї масового знищення").

___________________________________                                                           _____________    /________________ /

                      П.І.Б.
                                                             

             підпис, печатка( у разі наявності)
                  дата
Додаток № 1.1. 

до Правил проведення фінансового моніторингу 

в АТ «СК «ІНГО»

Цей розділ заповнюється працівниками АТ «СК «ІНГО»

якщо не використовується електронний формат Опитувальника

та не ведеться Анкета клієнта 

НАЛЕЖНА ПЕРЕВІРКА КЛІЄНТА

Розділ 2

Клієнт:__________________________________________________________________________
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Перелік офіційних документів, інформації, офіційних та надійних джерел інформації на підставі яких було проведено НПК:

       Паспорт громадянина України;        Дипломатичний паспорт;         Службовий паспорт ; 

       Паспорт громадянина України для виїзду за кордон;        РНОКПП(ІПН);
       Національний паспорт іноземця або документ, що його замінює ;        Опитувальник   
       Посвідка (тимчасова або постійна) на проживання особи, яка мешкає в Україні

Інформація, отримана з офіційних та/або надійних джерел:(вказати) 
__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________

Перелік офіційних та надійних джерел інформації: (вказати)

__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________
	30
	Дата встановлення ділових відносин/здійснення фінансової операції на значну суму без встановлення ділових відносин.
	

	31
	Дата проведення верифікації клієнта.
	

	32
	Спосіб проведення верифікації клієнта.
	Визначити у спосіб:

☐ отримання оригіналів документів​​​​ 

☐ запит у вигляді Опитувальника 

☐ безоплатний доступу через портал електронних сервісів  ЄДР 

☐ отримання електронної копії ідентифікаційних  документів  

☐ інструмент покладання на третю сторону

☐ система  BankID НБУ

☐ отримання документів​​​​ з КЕП
☐ відеоверифікація 

☐ фотофіксація клієнтів

☐ зчитування ідентифікаційних даних із безконтактного електронного носія, імплантованого до ID-картки________

☐ інший (вказати):___________

	33
	Дата виявлення належності до РЕР
	

	34

	Дата отримання дозволу керівника на встановлення/продовження ділових (договірних) відносин
	

	35

	Дата  припинення  вживати заходів щодо РЕР (ч. 13 ст. 11 Закону)
	

	36
	Інші заходи НПК:

актуалізація даних,

інформація про джерела коштів та статків,

заходи ПЗНП
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	37
	Клієнт віднесений за рівнем ризику до категорії 
	☐    низький           ☐   середній

☐    високий           ☐    неприйнятно високий

	38
	Дата здійснення переоцінки рівня ризику
	

	39
	Клієнт переоцінений за рівнем ризику до категорії 
	☐    низький           ☐   середній

☐    високий           ☐    неприйнятно високий

	40
	Дата здійснення переоцінки (послідовно) рівня ризику
	

	41
	Клієнт переоцінений (послідовно) за рівнем ризику до категорії (за результатами перегляду не рідше одного разу на рік відповідальним працівником або особою, що виконує його обов`язки)
	☐    низький           ☐   середній

☐    високий           ☐    неприйнятно високий

	42
	Інформація про зміни що вносились про клієнта
	

	43
	Дата відмови від встановлення / підтримання (розірвання) ділових (договірних) відносин.
	

	44
	Дата замороження активів.
	

	45
	Дата розмороження активів.
	

	46
	Додаткова інформація
	

	47
	Працівник що здійснював заходи належної перевірки(ознайомлення, отримання інформації/документів, ідентифікацію та верифікацію), встановлював оцінку ризику
	Посада

	
	
	ПІБ

	
	
	Дата

	
	
	Підпис

	48
	Працівник що здійснював заходи належної перевірки(СЗНП,ПЗНП) та здійснював переоцінку рівня ризику
	Посада

	
	
	ПІБ

	
	
	Дата

	
	
	Підпис

	49
	Працівник що здійснював послідуючу переоцінку рівня ризику
	Посада

	
	
	ПІБ

	
	
	Дата

	
	
	Підпис

	50
	Працівник що вносив зміни про клієнта
	Посада

	
	
	ПІБ

	
	
	Дата

	
	
	Підпис


Підтверджую достовірність зазначеної вище інформації

Відповідальний за проведення фінансового моніторингу в АТ “СК “ІНГО ”     

 ___________________/                                                      /________________________________/                          

 /__________________/ Дата/

3

