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Управляющему Отделением 

        Пенсионного фонда РФ 

   по Алтайскому краю

      Б.А. Трофимову

ЗАЯВЛЕНИЕ

о подключении к электронному документообороту

Прошу осуществить подключение к системе защищенного электронного документооборота Пенсионного фонда РФ для целей организации представления сведений о застрахованных лицах в территориальные органы ПФР в виде документов в электронной форме.

	Сведения о страхователе (или физическом лице)

	Полное наименование: ​​​​​​​​​​_______________________________________________________

___________________________________________________________________________

ИНН: ___________________ КПП: _______________E-mail ________________________

Т    Телефон ____________________ 

Регистрационный номер в ПФ РФ:  032-_____ -___________    

Юридический адрес (для физического лица – адрес регистрации):___________________

___________________________________________________________________________

Среднесписочная численность сотрудников__________

ФИО, должность, контактный телефон сотрудника, ответственного за организацию электронного документооборота с ПФР: ________________________________________

___________________________________________________________________________




	Сведения об Удостоверяющем центре

	Наименование аккредитованного Удостоверяющего центра, осуществляющего изготовление и сертификацию ключей шифрования и ЭП_______________________________________

Наименование организации, с которой заключен Договор по приобретению пакета услуг и продуктов для предоставления отчетности по ТКС ______________________________

Номер договора __________________    Дата заключения договора__________________




__________________________       
  ________________                         
___________________

      (наименование                                             (подпись, печать)                                       (ФИО руководителя)

должности руководителя)
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