	To: Promsvyazbank PJSC, Cyprus Branch
	
	В Филиал «Промсвязьбанк-Кипр»

ПАО «Промсвязьбанк»

	
	
	

	Application for Issue of Hardware Cryptographic Device (USB Key(s))
	
	Заявление о выдаче устройств аппаратной криптографии (USB-ключа (ключей))


	Hereby

Настоящим
	
	
	(the “Client”)
(далее – Клиент)

	
	(Name of the Client /Наименование Клиента)
	
	

	
	
	

	requests on the basis of the Agreement of Electronic Document Interchange via the “PSB On-Line” System executed by the accession to the Rules of Electronic Document Interchange via the “PSB On-Line” System at Promsvyazbank PJSC (in edition adopted for the use in Promsvyazbank PJSC, Cyprus Branch) to issue hardware cryptographic devices (USB Key(s)) for work in the PSB On-Line System to the Client / Client’s Authorized Persons.

As of the date of filing this Application the Client’s Authorized Persons are:
	
	просит на основании Договора об обмене Электронными документами по Системе «PSB On-Line», заключенного путем присоединения к условиям Правил обмена Электронными документами по Системе «PSB On-Line» в ПАО «Промсвязьбанк» (в редакции, адаптированной для применения в Филиале «Промсвязьбанк-Кипр» ПАО «Промсвязьбанк») выдать устройства аппаратной криптографии (USB-ключ (ключи)) для работы в Системе «PSB On-Line» Клиенту / Уполномоченным лицам Клиента.
На дату подачи настоящего Заявления Уполномоченными лицами Клиента являются:


	Full name of the Client / Client’s Authorized Person / 
Фамилия, имя, отчество Клиента / Уполномоченного лица Клиента
	USB-Keys amount /

Количество USB-ключей

	
	

	
	

	
	

	
	


	
	
	

	We hereby request to hand in the USB Key(s) issued for the Client / Client’s Authorized Persons specified herein to the following person on the basis of the Certificate of Acceptance by the Client and Client’s Authorized Persons representative:
	
	USB-ключ(ключи) для указанного(-ых) в настоящем Заявлении Клиента / Уполномоченных лиц Клиента прошу / просим выдать на руки на основании Акта приема-передачи представителю данных Уполномоченных лиц и Клиента:

	

	(Full name and details of identity documents of the person authorised for such receipt /

фамилия, имя, отчество и реквизиты документа, удостоверяющего личность, уполномоченного на получение лица)


	

	(Position of the Client’s Manager /Attorney / Должность руководителя / поверенного Клиента)*

	

	(Full name / Фамилия, имя, отчество полностью)

	

	(Signature / Подпись)

	Seal / М.П
	

	
	(Date / Дата)

	

	To be filled in by the Bank / Заполняется Банком

	


	Application registered at the Bank on: / 
Заявление зарегистрировано в Банке:
	
	

	
	(Date / Дата)
	

	Bank employee:

Работник Банка:
	
	
	

	
	(Signature / Подпись)
	
	(Surname, initials of name and patronymic / Фамилия, инициалы И.О)


* Not specified for the Clients – natural persons. / Не указывается для Клиентов – физических лиц.





