Приложение №2 к Регламенту

Заявление на создание квалифицированного сертификата

ключа проверки электронной подписи.

ООО «ВебКом-Самара» (Юридический адрес: 443086, г. Самара, ул. Ерошевского, д. 3, Литера С4, офис 1)
_________________________________________________________________________


(полное наименование организации, включая организационно-правовую форму)

в лице _________________________________________________________________,




(должность, фамилия, имя, отчество)

действующего на основании ________________________________________________
Просит сформировать ключи электронной подписи и создать сертификат ключа проверки электронный подписи на предоставленный ключевой носитель.

В качестве владельца сертификата ключа проверки электронной подписи наряду с указанием в сертификате наименования нашей организации прошу указать следующего полномочного представителя, действующего от имени нашей организации – Пользователя Удостоверяющего центра ООО «ВебКом-Самара» (Юридический адрес: 443086, г. Самара, ул. Ерошевского, д. 3, Литера С4, офис 1):
_________________________________________________________________________________




(фамилия, имя, отчество полномочного представителя)
В сертификат ключа проверки электронной подписи прошу занести следующие идентификационные данные:
	CommonName (CN)
	

	GivenName (GN)
	

	Surname (SN)
	

	StreetAddress (STREET)
	

	INN (12 символов с двумя первыми нулями)
	

	OGRN
	

	SNILS
	

	Organization (O) 
	

	Locality (L)

State (S)

Contry (C)
	RU

	Title (T)
	

	OrganizationUnit (OU)
	

	E-Mail (E)
	


	Ключевая фраза
	


Настоящим _______________________________________________________________



(фамилия, имя, отчество полномочного представителя)

_______________________________________________________________________________________





(серия и номер паспорта, кем и когда выдан)

проживающий(ая) по адресу_____________________________________________________________
в соответствии с Федеральным законом от 27.07.06 г. № 152-ФЗ «О персональных данных», выражаю свое согласие на обработку ООО «ВебКом-Самара» моих персональных данных, включающих: фамилию, имя, отчество, место работы, должность, место жительство, паспорт (копия), СНИЛС (копия) и адрес электронной почты (E-Mail) необходимые для исполнения целей по регистрации и обслуживанию в информационной системе удостоверяющего центра ООО «ВебКом-Самара». В процессе оказания мне услуг удостоверяющим центром я предоставляю право осуществлять все действия (операции) с моими персональными данными, включая сбор, запись, систематизацию, накопление, хранение, обновление, изменение, извлечение, использование, обезличивание, блокирование, удаление, уничтожение. Признаю, что персональные данные, заносимые в сертификат ключа подписи, владельцем которого я являюсь, относятся к общедоступным персональным данным. 

Источником получения персональных данных является субъект персональных данных, данные которого указаны в таблице выше. Обработка персональных данных осуществляется как с использованием средств автоматизации, так и без использования таких средств. Срок обработки персональных данных соответствует сроку деятельности УЦ ООО «ВебКом-Самара», если более короткий срок не предусмотрен нормативными правовыми актами Российской Федерации.

Также подтверждаю, что в соответствии с Федеральным законом от 06.04.11 г. № 63-ФЗ «Об электронной подписи» ознакомлен с условиями и порядком использования электронных подписей и средств электронной подписи, уведомлен о рисках, связанных с использованием электронных подписей, и о мерах, необходимых для обеспечения безопасности электронных подписей и их проверки, опубликованных в Регламенте Удостоверяющего центра.

Пользователь УЦ ООО «ВебКом-Самара» ___________________/_________/ «____» ______________ 20__ г.
Руководитель организации ______________________________/____________/ М.П.
«____» ______________ 20__ г.
Личность заявителей установлена. Указанные сведения проверены и соответствуют прилагаемым документам.

Сотрудник удостоверяющего центра ООО «ВебКом-Самара» ___________________________________ /_______________________
