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(на фирменном бланке)

Республиканское унитарное предприятие «Национальный центр электронных услуг»


ЗАЯВКА
_____________________________________________________ознакомлен (-а,-о)
                                  наименование юридического лица
с Порядком оказания услуг в рамках национального сегмента Республики Беларусь интегрированной информационной системы Евразийского экономического союза (далее – НС), принимает его условия, подтверждает, что является органом, уполномоченным на реализацию общего процесса «Обеспечение электронного документооборота между государствами – членами Евразийского экономического союза и Евразийской экономической комиссией (в том числе с использованием сервисов доверенной третьей стороны)» (далее – ОП 55)* и просит предоставить услугу:
	Номер услуги
	Наименование услуги

	130.12
	«Предоставление вычислительных ресурсов в целях хранения электронных документов, полученных/переданных в рамках ОП 55, уполномоченным органам» 
		






	Ознакомлены, что выделяется в рамках услуги 100 ГБ для хранения документов полученных/переданных в рамках ОП55.
		






*Если организация не является уполномоченным органом, то указывается нормативный правовой акт и/или иной документ, на основании которого организации делегированы полномочия на реализацию общего процесса (полное наименование, номер и дата утверждения)__________________________________
________________________________________________________________________________________________________________________________________________

	Подтверждаем обеспечение защищенного соединения с использованием средства канального шифрования GsecTLS в объеме клиентского приложения до 21.11.2024  (подключение по АРМ).
		






в отношении общего процесса
	Номер общего процесса
	Наименование общего процесса

	55
	«Обеспечение электронного документооборота между государствами – членами Евразийского экономического союза и Евразийской экономической комиссией (в том числе с использованием сервисов доверенной третьей стороны)» (далее – ОП 55)


Распоряжение Евразийской экономической комиссии о введении в действие 
ОП 55__________________________________________________________________
                                      (заполняется наименование распоряжения его номер и дата)

Оплату услуг гарантируем.

Источник финансирования: ________________________________________________

Примечание: ____________________________________________________
(заполняется в случае использования VPN-канала связи иной организации. Указывается полное наименование организации, чей VPN-канал используется)

К настоящей заявке прилагается Информация о Потребителе (Приложение).

Контактное лицо по техническим вопросам:
_______________________________________________________________________
(ФИО полностью, телефон, e-mail)

Контактное лицо по оформлению настоящей заявки:
_______________________________________________________________________
(ФИО полностью, телефон, e-mail)
_______________________    __________________    __________________________
(должность руководителя)	(подпись)	(расшифровка	 подписи)


                                                                                       Приложение к Заявке
                            от «___»_________20__ №_____
	1. Информация о Потребителе

	Информация
	ФЛК по заполнению
	Заполняется Потребителем

	Полное наименование
	Официальное название с точностью до буквы как в уставе
	

	Сокращенное
наименование
	Официальное сокращенное название с точностью до буквы как в уставе 
Если нет, прочерк.
	

	Учетный номер плательщика
	Если нет, УНП организации, которая за Вас платит
	

	Адрес - почтовый
	Код классификационных признаков объекта, позволяющий определить его местонахождение
	

	Адрес - юридический
	Улица - ул., Проспект - пр-т, Переулок - пер.. Проезд - пр-д, Шоссе - ш.
	

	Телефон
	Формат +375 хх ххх-хх-хх
	

	Факс
	Формат +375 хх ххх-хх-хх
	

	Email ответственного лица Потребителя
	Адрес электронной почты ответственного лица Потребителя

	

	Источник финансирования
	
	

	Распространяется действие ПСМ № 168
(данный пункт обязателен для заполнения при оплате услуг за счет собственных средств)
	
	Да                 Нет
☐                   ☐

	2. Контактные данные

	Контактное лицо по вопросам заключения и ведения договоров
	ФИО, телефон, адрес электронной почты
	

	Контактное лицо по вопросам взаиморасчетов
	ФИО, телефон, адрес электронной почты
	

	Технический специалист
	ФИО, телефон, адрес электронной почты
	

	3. Сведения о VPN-канале Потребителя 
(заполняется при выборе услуги 130.1.1 (130.1.2))

	Наименование Интернет- провайдера
	
	

	Пропускная способность (Мбпт/с)


	
	



Подпись руководителя

«___»_____________20__г.  _________________ ______________________________ 
подпись                                               расшифровка подписи
