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Приложение 3.5.(1)

ДОВЕРЕННОСТЬ

г.  ___________________                                                              «___» _____________ 200 г.

полное наименование организации

в лице _____________________________________________________________________________,

                                                             должность, Ф.И.О. полностью

действующего на основании _____________________________________________ ,уполномочивает 

Ф.И.О., паспортные данные

на открытие расчетного счета в НФ АКБ «Ланта-Банк» (ЗАО)  и получение в НФ АКБ «Ланта-Банк» (ЗАО) идентификационной карты (ID-карты), с правом присвоения по своему усмотрению персонального пароля (PIN-кода). 

Образец подписи доверенного лица удостоверяю

_______________________

Полномочия по этой доверенности не могут быть переданы другим лицам.

Настоящая доверенность выдана на срок _______________________________

_____________________ ________________________ _______________________________

       Должность                                                            подпись                                                                расшифровка

М.П.
ДОВЕРЕННОСТЬ

г.  ___________________                                                              «___» _____________ 200 г.

полное наименование организации

в лице _____________________________________________________________________________,

                                                             должность, Ф.И.О. полностью

действующего на основании _____________________________________________уполномочивает 

Ф.И.О., паспортные данные

на получение в НФ АКБ «Ланта-Банк» (ЗАО) идентификационной карты (ID-карты), с правом присвоения по своему усмотрению персонального пароля (PIN-кода). 

Образец подписи доверенного лица удостоверяю

_______________________

Полномочия по этой доверенности не могут быть переданы другим лицам.

Настоящая доверенность выдана на срок ________________________________

_____________________ ________________________ _______________________________

       Должность                                                            подпись                                                                расшифровка

М.П.

А К Т*
приема-передачи идентификационной карты

г. ___________
"____" __________ 200__ г.

АКБ «Ланта – Банк» (ЗАО), именуемый в дальнейшем «Банк», в лице ________________________________действующего на основании __________________________, с одной стороны, и 
,

именуемый в дальнейшем «Клиент», в лице 
,

действующего на основании 
, с другой стороны, составили настоящий акт о том, что:

Банк передал Клиенту, а Клиент принял ID-карту:

а) Клиент получил ID-карту в количестве:

· универсальная ID-карта - ______ штук;

· дополнительная ID-карта с возможностью забирать выписки по счету и делать объявления на взнос наличными - ________ штук;

· дополнительная ID-карта с возможностью забирать выписки по счету, делать объявления на взнос наличными и получать денежные средства по чеку - ________ штук;

б) Клиент собственноручно ввел PIN-код, который фиксируется в «памяти» ID-карты.

	Банк:
	Клиент:

	__________________ (_______________________)
	_________________ (________________________)

	М.П.
	М.П. 



ЗАЯВЛЕНИЕ

на блокировку ID-карты 

Просим заблокировать идентификационную карту по  р/сч. № ________________________________ в 

связи с _________________________________ и выдать новую. 
                (утратой, повреждением, нужное указать)

Дата «____»______________2____г.

Руководитель организации            __________________________                        (_____________________)

                                                                        (подпись)                                                               ФИО

МП

-----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

ОТМЕТКИ БАНКА 

Дата поступления заявления в Банк: «____»________2____г.

Сотрудник, принявший заявление __________________/____________________/
	
	В  НФ АКБ «Ланта-Банк» (ЗАО)

От ______________________________________________________

(полное наименование организации)

ИНН _________________________________________




ЗАЯВЛЕНИЕ 

Прошу подключить наш расчетный счет № _______________________________ к Системе «Клиент-Банк».

Настоящим подтверждаем, что предупреждены о возможных рисках, связанных с обслуживанием счетов в Системе “Клиент-Банк” без установки дополнительных средств защиты ЭЦП, а также о том, что Банк не рассматривает в этом случае по существу претензии о незаконном списании денежных средств с указанных выше счетов.

Дата «____»______________2____г.

Руководитель организации                       _____________________________     ( ______________________)

                                                                                                      (подпись)                                                                  ФИО

МП

-------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

Отметки банка 

Дата поступления заявления в Банк: «____»___________2____г.

Сотрудник, принявший заявление __________________/__________________/
	
	В  НФ АКБ «Ланта-Банк» (ЗАО)

от__________________________________________________________________________

(полное наименование организации)

ИНН_________________________________________


ЗАЯВЛЕНИЕ

на предоставление доступа к другим счетам электронного клиента

Прошу подключить наш _________________счет № _______________________
_____

                                          (расчетный, валютный)…                  

к системе «Клиент-Банк», установленной на счет № _________________________

Руководитель организации            __________________________    (________________)

                                                                               (подпись)                                  ФИО                                              

МП

-----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

Отметки банка 

Дата поступления заявления в Банк: «____»___________2____г.

Сотрудник, принявший заявление __________________/__________________
 __________________________                         (________________)

                       (подпись)                                                                  ФИО

	
	В  НФ АКБ «Ланта-Банк» (ЗАО)

от__________________________________________________________________________________________

(полное наименование организации)

ИНН _________________________________________




заявление

на блокировку ключа ЭЦП

Прошу заблокировать ключ электронно-цифровой подписи, используемый для доступа к системе «Клиент-Банк» 

по  счету № _______________________
_____, 

в связи с _______________________________________________..

Дата «____»______________2____г.

Руководитель организации            __________________________                         (____________________)

                                                                      (подпись)                                                                  ФИО

МП

-----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

Отметки банка 

Дата поступления заявления в Банк: «____»___________2____г.

Сотрудник, принявший заявление __________________/__________________






























* Для юридического лица и индивидуального предпринимателя





