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Приложение 2/1 

 к договору об использовании системы 

 «Клиент-Банк» 

 от "___ "_____________20__г. № __________ 

 
 

ИДЕНТИФИКАЦИОННЫЕ    ДАННЫЕ  
лиц, обладающих правом электронной подписи платежных документов. 

         Ответственные лица, которым предоставляется доступ к СКБ, использованию кодов,   
     ключей и паролей, предусмотренных программным комплексом «Клиент-Банк»: 
 
1.   Ф.И.О.________________________________________________________________________________________ 

      Должность____________________________________________________________________________________ 

      Назначен ответственным лицом по документу (наименование, №, дата)_________________________________ 

       _____________________________________________________________________________________________ 

      Документ, удостоверяющий личность _____________________код ______________№_____________________ 

      Орган, выдавший документ  ________________________________________________дата__________________ 

      ИНН__________________________________________________________________________________________ 

      Адрес места регистрации ________________________________________________________________________ 

       ______________________________________________________________________________________________ 

      Адрес места жительства или места пребывания _____________________________________________________ 

      _____________________________________________________________________________________________ ; 

2.   Ф.И.О.________________________________________________________________________________________ 

      Должность____________________________________________________________________________________ 

      Назначен ответственным лицом по документу (наименование, №, дата)_________________________________ 

       _____________________________________________________________________________________________ 

      Документ, удостоверяющий личность _____________________код ______________№_____________________ 

      Орган, выдавший документ  ________________________________________________дата__________________ 

      ИНН__________________________________________________________________________________________  

      Адрес места регистрации ________________________________________________________________________ 

       ______________________________________________________________________________________________ 

      Адрес места жительства или места пребывания _____________________________________________________ 

      _____________________________________________________________________________________________ ; 

 

 

 

 

 Копия документа (все заполненные страницы) удостоверяющего личность, и копия 

     документа о назначении ответственного лица прилагаются. 
КЛИЕНТ      

       _________________/____________/         
М.П.                                                                                                    «_____»_____________20__г. 


