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	Приложение 2
к Договору об электронном взаимодействии
от  «30» января 2015г. 


Форма
ПРИКАЗ

«___» ____________  201__г.                                                                                             №_________

	О назначении ответственных лиц 
	


В целях организации присоединения к Договору об электронном взаимодействии от «30» января  2015 г. между Управлением финансов Администрации города Глазова   и
__________________________________________________________________________________

(наименование Участника)

ПРИКАЗЫВАЮ:
1. Наделить следующих сотрудников ____________________________________________
                                                                     (наименование Участника)

правом электронной подписи документов в автоматизированной информационной системе исполнения консолидированного бюджета Удмуртской Республики:

	№ п.п.
	ФИО
	Должность
	Контактный телефон, 
e-mail (при наличии)

	
	
	
	

	
	
	
	


2. Назначить следующих сотрудников ____________________________________________
                                                                         (наименование Участника)

ответственными исполнителями, имеющими право доступа к информационным ресурсам автоматизированной информационной системы исполнения консолидированного бюджета Удмуртской Республики (формирование, отправка/получение, проверка электронных документов):
	№ п.п.
	ФИО
	Должность
	Контактный телефон, 
e-mail (при наличии)

	
	
	
	

	
	
	
	


3. Назначить следующих сотрудников ____________________________________________
                                                                         (наименование Участника)

ответственными исполнителями, отвечающими за организацию и обеспечение бесперебойной эксплуатации программно-технических средств рабочего места доступа к ресурсам автоматизированной информационной системы исполнения консолидированного бюджета Удмуртской Республики:

	№ п.п.
	ФИО
	Должность
	Контактный телефон, 
e-mail (при наличии)

	
	
	
	

	
	
	
	


4. Заверенную копию настоящего приказа представить в Управление финансов Администрации города Глазова.
5. Контроль за выполнением настоящего приказа __________________________________. 

Руководитель
  

Копия верна          

