



K É R E L E M

Nemzeti Kockázatértékelés 2017 szolgáltatói változatának megismeréséhez

Kérelem benyújtásának helye: npfo@bfkh.gov.hu 


Kockázatértékelés megküldésének e-mail címe:……………………..
Ügyfél neve:………………………………………….…………………………………………
Regisztrációs szám (PR szám vagy AK szám):………………………
Képviseletre jogosult neve:…………………………………………………………………….
Ügyfél cégjegyzékszáma/egyéni vállalkozó nyilvántartási száma:……………………………
Ügyfél székhelye:………………………………………………………………………………..
A Pmt. szerinti belső szabályzat aktualizálásáért felelős személy neve:………………………………………………………………………………….………….
Ügyfél elérhetősége
e-mail címe:…………...………………………….
telefonszáma:……………………………………..

Kérem, a Nemzeti Kockázatértékelés 2017 szolgáltatói változatának megküldését a fent megadott e-mail címre.
Kijelentem, hogy kockázatértékelés elkészítésére kötelezett szolgáltató vagyok. 

Kijelentem, hogy a Nemzeti Kockázatértékelés 2017 szolgáltatói változatának tartalmát saját működésemben, a pénzmosás kockázatainak meghatározása és minimalizálása érdekében, a Pmt. szerinti belső szabályzat kidolgozásához/átdolgozásához, saját belső kockázatértékelésem kidolgozásához (aktualizálásához) és gyakorlati alkalmazásához használom fel, azt harmadik illetéktelen személynek át nem adom.


Dátum: 2018……………….

                                                                                         

                                                                                            ………………………………….
                                                                                                      cégszerű aláírás
			                                                         ügyfél neve 
                                                                                              
						      képviseletre jogosult aláírása

