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  ו"א בשבט התשס"י

  2006 בפברואר 9

  2006-2790. שה

  

  

  לחברה או שותפותפנסיוני  למתן רשיון יועץ בקשהנוהל הגשת 
  

 -ה "התשס, )עיסוק בייעוץ פנסיוני ובשיווק פנסיוני(בהתאם להוראות חוק הפיקוח על שירותים פיננסים 

תכלול ) הבקשה –להלן (ה או שותפות בקשה לרשיון יועץ פנסיוני למבקש שהוא חבר, )החוק –להלן  (2005

  :המסמכים והדוחות המפורטים להלן, את הפרטים

  

  בקשה למתן רשיון  .1

בנוסח תוגש ) המבקש –להלן (בקשה למתן רשיון יועץ פנסיוני למבקש שהוא חברה או שותפות 

  . לחוזר זה'נספח אכהמצורפים ) 2(ו ) 1( בטפסים המופיע

  

 שיצורפו לבקשהפרטים ומסמכים   .2

 ים לבין גופים מוסדהמבקשכמי הפצה שנחתמו בין הס  .א
לרבות פרטים בדבר הבנות , םבין המבקש לבין גופים מוסדייכל הסכמי ההפצה עותקים של 

  .ככל שקיימים, שהושגו בין המבקש לבין גופים מוסדיים

  הסכמים למתן שירותי ניהול או תפעול  .ב

לרבות פרטים בדבר , גופים מוסדיים בין המבקש לביןתפעול ניהול או הכל הסכמי העותקים של 

  .ככל שקיימים, הבנות שהושגו בין המבקש לבין גופים מוסדיים

  הסכמי יעוץ פנסיוני  .ג

עם לקוחות אשר ייחתם ,  לחוק27כמשמעו בסעיף , ם למתן ייעוץ פנסיוניסכהעתק מכל סוג של ה

  . קודם לתחילת הייעוץ הפנסיוני

  טופס גילוי נאות  .ד

כפי שיימסר , כל העניינים המהותיים לייעוץ הפנסיוני שינתן על ידי המבקששל לוי נאות יטופס ג

   . לחוק21 בהתאם לסעיף יעוץיללקוח בתחילת כל 

  חזקותאמבנה   .ה

עד לרמת , בעלי זיקה למבקש) ל"בארץ ובחו( גורמיםהאת כל  ללוכהתרשים שליטה מפורט 

את הפרטים הבאים כאמור יש לצרף לתרשים השליטה ). גורם קשור –להלן (המחזיק הסופי 

  : קשורגורםלגבי כל 

  ;שם )1



  מדינת ישראל
  ביטוח וחיסכון,  אגף שוק ההון-משרד האוצר

  

 
  02-5695342'   פקס           02-5317111  ' טל               91030ירושלים , 3100. ד.ת

  il.gov.mof.www://http -אוצר ברשת
 

  
  

  ;מען )2

  ;ענף/עיסוק )3

  ;מהות הזיקה של הגורם הקשור למבקש )4

 -מ המחזיקים ביותר, או קבוצות המשקיעים המשתפים פעולה בדרך קבע, שמות האנשים )5

 או שיש להם יכולת לכוון את פעילות  הקשוריםגורמים של ה מאמצעי השליטה50%

 . הקשוריםהגורמים
  

  , לענין סעיף זה

  :כל אחד מאלה –" זיקהבעל "

 בחמישה אחוזים או יותר מסוג מסוים של אמצעי שליטה ,במישרין או בעקיפין, מי שמחזיק .1

 .במבקש

בחמישה אחוזים או יותר מסוג מסוים של אמצעי  ,במישרין או בעקיפין, מי שהמבקש מחזיק .2

 .שליטה בו

בעשרה אחוזים או יותר מסוג  ,ין או בעקיפיןבמישר,  לעיל מחזיק1מי שהמנוי בסעיף קטן  .3

 . מסוים של אמצעי שליטה בו
  

, מבקשבאמצעי שליטה ב) העליון(יחיד שהוא המחזיק או השולט הראשון ה – "מחזיק סופי"

 –להלן (ביטוח וחסכון , הממונה על שוק ההוןאו תאגיד שאושר בידי , במישרין או בעקיפין

  . מורשהוא מחזיק או שולט כא) הממונה

  מתודולוגיה למתן שירותי ייעוץ  .ו

  .יעוץלפיו יינתן הימודל מפורט של התיאור  )1

לרבות דרך עיגונם של , עוץיהישנקבעו אצל המבקש בנוגע לאופן פעילות נהלים פנימיים  )2

 .בעניין זההחלטות הדירקטוריון , ובכלל זה, נהלים אלה אצל המבקש

  הערכות מיכונית   .ז

  .עוץייתהליך ה מסייעת לשל מערכת מחשובמפורטת הצגה 

 תצהיר   .ח
חתום בידי נושא משרה המוסמך להתחייב בשם התאגיד בעניינים , 'בתצהיר בנוסח שבנספח 

  . התצהיר ייערך בפני היועץ המשפטי של התאגיד.  על ידי שותף לא מוגבל–אלה או בשותפות 

  תקנון  .ט

הוראות התקנון להוראות במקרה של סתירה בין : "בנוסח הבא, סעיף מבוא  יכלולתקנון החברה

תפעל החברה לתיקון ) ביטוח וחיסכון, הוראות הדין או הממונה על שוק ההון(ההסדר התחיקתי 

   ".תקנונה בהתאם ובתקופת המעבר יגברו הוראות ההסדר התחיקתי
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  כללי  .י

 . תעודת התאגדות ברשם החברות )1

ות שיפרסם בהתאם להורא, מסמכים הנדרשים לפי נוהל בקשה להיתר שליטה בתאגיד )2

  . הממונה

או בצירוף נגזרותיהן של " פנסיוני"ו "ץועיי"צירוף המילים  המבקש להשתמש בתאגיד )3

יידרש לקבל את אישור , בשם שבו הוא מנהל את עסקיו או בפרסום מטעמו, מילים אלה

   . ולשימוש במילים אלה קודם לפנייתו לרשם החברותמהממונה

 .עץויה רשיון בעד מתן האגרההעתק מתשלום  )4

  מסמכים נוספים   .יא

ככל הדרוש לשם דיון , נוספיםודוחות מסמכים ,  ממבקש הרשיון פרטיםדרושהממונה רשאי ל

  .בבקשה

  

  יועץ לתאגיד בנקאימבקש רשיון  .3

אשר אושרה , ייצרף לבקשת הרשיון תוכנית עסקית מפורטת, מבקש רשיון יועץ לתאגיד בנקאי  .א

 .על ידי דירקטוריון התאגיד

בנוסף לפרטים והמסמכים הכלולים , יצרף לבקשת הרשיון, עץ לתאגיד בנקאימבקש רשיון יו  .ב

לתאגיד אשר לגבי המוצרים הפנסיוניים שלהם אסור ם ימוסדיהגופים הרשימה של , 2בסעיף 

 .קלחו) ד(11לפי סעיף , לייעץהבנקאי 
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  'נספח א

  
  בקשה לרשיון יועץ פנסיוני

  תאגידפרטי יועץ ) . 1(טופס 

    -סוג התאגיד  פ.ח  שם התאגיד 

  חברה          שותפות            

  תאגידהכתובת 

  מיקוד  רחוב  עיר 

      

  דואר אלקטרוני  פקס  טלפון

      

  מען לשליחת דואר

  מיקוד  רחוב  עיר

      

  ני לעניין הייעוץ הפנסיומוייצג את התאגיד או לפעול בשלהרשאים , פרטי מנהלים ומורשי חתימה אחרים

  ז.ת  שם משפחה  שם  'מס

1.         

2.         

3.         

4.         

  מספר הסניפים שבהם יערך יעוץ פנסיוני

  

  ) במקום המתאיםxסמן (כן         לא        ? האם קיימים עיסוקים נוספים לתאגיד

  ?מהם, אם כן

  

  

  פנסיוניהיעוץ היפרטי איש קשר של התאגיד לעניין 

  ז.ת  שם משפחה  שם פרטי

      

  דואר אלקטרוני  פרטי  פוןטל
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  סניף בו יערך יעוץ פנסיוני פרטי).  2(טופס 

  

  מספר הסניף  שם הסניף

    

  מיקוד  בורח  עיר

      

  פרטי העובד האחראי על פעולת הייעוץ בסניף

  ז.ת  שם משפחה   שם פרטי

      

  דואר אלקטרוני  פקס  טלפון

      

  פרטי העובדים שעוסקים בייעוץ פנסיוני

  ז.ת  שם משפחה   פרטישם  'מס

1.         

2.         

3.         

4.         

5.         

6.         

7.         

8.         

9.         

10.         

  

  . פעולת ייעוץךעבור כל סניף שבו תיער, נדרש למלא טופס זה* 
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  'בנספח 

  

  תצהיר

  

שכתובתי היא ____________ ____בעל תעודת זהות __ ________________אני החתום מטה 

לאחר שהוזהרתי  כי עלי לומר את האמת ואהיה צפוי לעונשים ____, _________________________

  :מצהיר בזאת בכתב כדלקמן, הקבועים בחוק אם לא אעשה כן

  

 בתאגיד___________ __________________כתפקידי אני עושה תצהיר זה מכח  .1

 .גיד לתאלשם קבלת רשיון יועץ פנסיוני, ) התאגיד-להלן(______ _____________________

יעוץ פנסיוני הינם עובדי התאגיד שהם בעלי רשיון יועץ יאני מתחייב כי מי שיעסוק בשם התאגיד ב .2

או יעוץ פנסיוני הינם עובדי התאגיד יכי מי שיעסוק בשם התאגיד ב –ולעניין שותפות , פנסיוני

 .ם בעלי רשיון יועץ פנסיונישה, השותפים בו

 ).אם התאגיד הוא שותפות(* בעלי רשיון יועץ פנסיוני אני מתחייב כי כל השותפים בשותפות הם  .3

  . כי הורשע בעבירהתאגידאני מתחייב כי לא יכהן בתאגיד נושא משרה שידוע ל .4

או הוגשה בקשה לכל , אני מצהיר כי לא ניתן לגבי התאגיד צו פירוק זמני או מונה לו כונס נכסים .5

 .אחד מאלה

 הפיקוח על חוקל) ד(5 ף בסעייםהאמורחד מהתנאים אני מצהיר כי לא מתקיימים לגבי התאגיד א .6

  ). החוק–להלן  (2005 –ה "התשס, )עיסוק בייעוץ פנסיוני ובשיווק פנסיוני(שירותים פיננסיים 

) ז(11עד ) ד(11וסעיפים ) 4)(א(11עד ) 1)(א(11אני מצהיר כי התאגיד מקיים את האמור בסעיפים  .7

 .) מבקש הרשיון הוא תאגיד בנקאיאם( חוקל) ב(52 בסעיף בכפוף לאמורלחוק 

, עם גוף מוסדי, לחוק) א(18כמשמעותו בסעיף , התקשר בהסכם חריגאני מצהיר כי התאגיד לא  .8

של הממונה , ביטוח וחיסכון, אלא אם קיבל אישור לכך מראש ובכתב של הממונה על שוק ההון

 גם של המפקח על –אי ואם התאגיד הוא תאגיד בנק, )2010עד סוף שנת (על ההגבלים העסקיים 

 .הבנקים

 . אמתםבקשה זו הכל הפרטים והמסמכים שנמסרו בכי , אני מצהיר .9
      

________________  ________________  ________________  

  חתימה  נושא המשרהשם   תאריך
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  א י ש ו ר

  

  

 'גב/מרפני ה ב/הופיע_________ מאשר בזה כי ביום , ד"עו, ________________, מ"אני הח

ואחרי , ' __________________י תעודת זהות מס"ה ע/תה את עצמו/שזהה, _____________

ה לעונשים הקבועים בחוק אם לא /וכי יהיה צפוי, יה להצהיר את האמת/יה כי עליו/שהזהרתיו

  .ה עליה בפני/ה דלעיל וחתם/ה את נכונות הצהרתו/אישר, תעשה כן/יעשה

  

________________  ________________  ________________  

  חתימה  עורך הדיןשם   תאריך

  
 .משמש כיועץ המשפטי של התאגידהחתם על ידי עורך דין יאישור זה י* 
  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

 


