	Басқарманың ___________20__ жылғы «___» ___________  №_____ шешімімен бекітілген 
Электрондық сандық қолтаңбаны пайдалану арқылы қашықтан банктік қызмет көрсету жүйелерінде жұмыс істеген кезде қауіпсіздікті қамтамасыз ету процедурасына
2-қосымша
	Приложение №1
к Процедуре по взаимодействию подразделений банка 
при работе в системах удаленного банковского обслуживания
с использованием электронной цифровой подписи,





     «Банк ЦентрКредит» АҚ қ. филиалының директоры 
                                                                                                                                  Директору филиала АО «Банк ЦентрКредит» в г.
________________________________________________

                                                                                                                                   мырзаға/(ханымға) г-ну/(г-же)
________________________________________________
                                                                                     Аты-жөні/Ф.И.О.
От _____________________________________________

_____________________________________________
                                                                                                                                                     Клиентті ңатауы немесе аты-жөні / Наименование или  ФИО  клиента



«ИНТЕРНЕТ-БАНКИНГ» ЖҮЙЕСІН ПАЙДАЛАНУШЫНЫ 
АЖЫРАТУ ТУРАЛЫ ӨТІНІШ / 
[bookmark: _GoBack]ЗАЯВЛЕНИЕ НА ОТКЛЮЧЕНИЕ ПОЛЬЗОВАТЕЛЯ 
ОТ СИСТЕМЫ «ИНТЕРНЕТ-БАНКИНГ»

	«__» _______ 20__жыл

	«__» _______ 20__года


	Бұдан кейін «Клиент» деп аталатын 
_____________________________________________,
(бизнес-клиенттің атауы)
атынан ______________________________________
(жарғы, сенімхат/басқа құжат нөмірі, берілген күні)
негізінде әрекет ететін _________________________
_____________________________________________,
(басқарушының аты-жөні) 
өндірістік қажеттілікке байланысты Сізден Пайдаланушыны 
___________________________________________
(Пайдаланушының id, Пайдаланушының аты-жөні)
	__________________________________________,
(наименование бизнес-клиента)
в лице ____________________________________
(ФИО руководителя)
действующего на основании __________________
___________________________________________,
		(устава, доверенности/др.документа, номер, дата)
именуемый далее «Клиент», Просит Вас в связи с производственной необходимостью отключить Пользователя___________________________
(idпользователя, ФИО Пользователя)
от СИБ:



	ЭЦП-ны кері қайтару арқылы
	
	С отзывом ЭЦП;

	ЭЦП-ны кері қайтармай-ақ

	
	Без отзыва ЭЦП.



ИБЖ жүйесінен ажыратуды өтінеді.		
				

___________________________________ Күні/Дата                                            ___________________ Қолы/подпись



М.о. /М.п. (болған кезде / при наличии)        

