
 

ДАННЫЕ О ВЛАДЕЛЬЦЕ СЕРТИФИКАТА КЛЮЧА ПРОВЕРКИ ЭП 

__________________________________________________________________________ 
Наименование Клиента, ОГРН, место нахождения 

 

__________________________________________________________________________ 
(Уполномоченный представитель Клиента - Фамилия Имя Отчество) 

паспорт___________№_______________выдан ____________________________________ 
  серия      номер 
______________________      _________________________________________________ 

кем выдан паспорт 

______________________  ___________________________________________________ 
 дата выдачи   место и дата рождения 

__________________________________________________________________________ 
                                                                   адрес места жительства (регистрации) 

______________________________                                  __________________________________                     

гражданство                                                                                         идентификационный номер налогоплательщика (ИНН) 

(при его наличии, при его отсутствии - указать «отсутствует») 

данные миграционной карты__________________________________________________. 

 

Логин (6 - 10 символов):___________________(заполняется только для подсистемы «Интернет клиент-банк») 

 

Право подписи документов: «единственная», «первая», «вторая», «без права подписи». 
        (ненужное зачеркнуть) 

Полномочия на подписание ЭП всех Электронных документов, предусмотренных Соглашением, 

направляемых Клиентом в Банк посредством Системы.  

Полномочия «без права подписи» на вход в Систему, создание любых Электронных документов, 

предусмотренных Соглашением, установление защищенного соединения с Банком. 

 
_______________________ 

(подпись Уполномоченного 

представителя Клиента)  

 

Руководитель           _____________________________________/_____________________________/ 

(подпись)                                                                    (Ф.И.О.) 

 

 

М.П. 
 

 

 

Отметки АО АКБ «ЕВРОФИНАНС МОСНАРБАНК» (Банка) 
 

Администратор (заместитель администратора) СКЗИ Банка 

   

_____________________________________________/_____________________________/ 

(подпись)                                                                    (Ф.И.О.) 

            ________________________(дата получения Данных) 
                   

 

 

 

 

 


