

Приложение № 1
к Регламенту подключения
к виртуальной защищённой сети
администрации города Мончегорска


	(Оформляется на бланке
Организации-заявителя)
	
	Главе администрации
города Мончегорска

Садчикову В.И.



[bookmark: _GoBack]Заявление о подключении к виртуальной
защищенной сети администрации города Мончегорска


В соответствии с ___________________________________________________________
(договор об электронном обмене, договор присоединения к информационной системе, обеспечение технической поддержки системы и т.п.)
прошу Вас рассмотреть запрос на подключение _______________________________________
(наименование организации)
к виртуальной защищенной сети администрации города Мончегорска "ViPNet" № 1105.

Перечень информационных систем, к которым необходим доступ: ______________________.
(наименование ИС)
Предполагаемое число подключаемых Абонентских пунктов: __________________________.
(количество рабочих мест)
Лицо, ответственное за подключение, контактный телефон и адрес электронной почты: 

_______________________________________________________________________________.
(ФИО, должность, контактные данные)


	
	
	
	
	

	(Должность руководителя)
	
	(Подпись)
	
	(Инициалы/Фамилия)


М.П.

_______________________________


Приложение № 2
к Регламенту подключения
к виртуальной защищенной сети
администрации города Мончегорска


ЗАЯВЛЕНИЕ
на регистрацию Пользователя Участника
виртуальной защищенной сети администрации города Мончегорска

	

	(полное наименование организации, включая организационно-правовую форму)

	в лице
	

	
	(должность, фамилия, имя, отчество)

	действующего на основании
	

	
	(организационно-распорядительный документ)

	просит изготовить дистрибутив ключевой информации на своего уполномоченного представителя – Пользователя виртуальной защищенной сети администрации города Мончегорска, в соответствии с указанными в настоящем заявлении данными:



	Наименование юридического лица
	Указывается краткое наименование юридического лица Участника

	ФИО уполномоченного лица
	Указывается Фамилия Имя Отчество уполномоченного лица

	Место нахождения (адрес установки абонентского пункта)
	Указывается место установки программного обеспечения

	Направления связи для организации защищенного обмена информацией 
	Указывается перечень участников Защищенной сети, которых необходимо включить в направления связи (если требуется)

	Перечень информационных ресурсов, к которым необходим доступ 
	Указывается перечень информационных ресурсов Защищенной сети администрации города, к которым предполагается получить доступ (если требуется)

	(*Все поля заполняются максимально полно. Фамилия, имя, отчество впечатываются в ИМЕНИТЕЛЬНОМ ПАДЕЖЕ, все поля заполняются исключительно в печатном виде. Заполнение "от руки" НЕДОПУСТИМО)

	

	Уполномоченное лицо
	
	
	

	
	(Подпись)
	
	(Инициалы/Фамилия)

	Ответственный пользователь 
	
	
	

	
	(Подпись)
	
	(Инициалы/Фамилия)

	Руководитель организации
	
	
	

	


	(Подпись)
	
	(Инициалы/Фамилия)
М.П.

	Настоящим,_____________________________________________________________________
(фамилия, имя, отчество уполномоченного лица)
соглашается с обработкой своих персональных данных администрацией города Мончегорска и признаёт, что персональные данные, заносимые в дистрибутив ключевой информации, относятся к общедоступным персональным данным. Настоящее согласие может быть отозвано мной путем подачи заявления в письменном виде в адрес администрации города Мончегорска.

_______________________________





Приложение № 3
к Регламенту подключения
к виртуальной защищённой сети
администрации города Мончегорска


ДОВЕРЕННОСТЬ 
на получение средств криптографической защиты информации 

Дата выдачи ________________________________________________________________________________________
(дата прописью)
_______________________________________________________________________________________,
(наименование организации)
в лице _________________________________________________________________________________,
(должность и ФИО руководителя - полностью)
действующего на основании _____________________________________________________________

настоящей доверенностью уполномочивает _____________________________________________

_______________________________________________________________________________________
(должность и ФИО – полностью)
паспорт серии ___________№ _________________, выдан "___" ________________________ года

___________________________________________________________ представлять интересы
(кем выдан)
____________________________________________________________________________ и получить 
(ФИО и должность уполномоченного лица)
средства криптографической защиты информации (СКЗИ), а также дистрибутивы ключевой информации виртуальной защищенной сети "ViPNet" администрации города Мончегорска и выполнить все необходимые действия, связанные с исполнением настоящего поручения.

Ответственным пользователем в _________________________________________________________
						(наименование организации)
за эксплуатацию СКЗИ назначен ________________________________________________________
(Ф.И.О., занимаемая должность)
_______________________________________________________________________________________.

Доверенность действительна до "___" _________ 20___ года и дана без права передоверия.

Подпись лица, получившего доверенность _________________________.
(подпись)

	Руководитель 
	
	
	

	
	(Подпись)
	
	(Инициалы/Фамилия)


М.П.
"____"______________20___г.

_______________________________


Приложение № 4
к Регламенту подключения
к виртуальной защищённой сети
администрации города Мончегорска


ЗАЯВЛЕНИЕ
на повторное формирование дистрибутива ключевой информации абонентского
пункта виртуальной защищенной сети администрации города Мончегорска

	

	(полное наименование организации, включая организационно-правовую форму)

	в лице
	

	
	(должность, фамилия, имя, отчество)

	действующего на основании
	

	
	(организационно-распорядительный документ)

	просит осуществить повторное формирование и выдачу дистрибутива ключевой информации абонентского пункта виртуальной защищенной сети администрации города Мончегорска

	

	(наименование абонентского пункта /идентификатор абонентского пункта)

	в связи с

	

	причина повторного формирования

	


	Ответственный пользователь 
	
	
	

	
	(Подпись)
	
	(Инициалы/Фамилия)

	Руководитель организации
	
	
	

	
	(Подпись)
	
	(Инициалы/Фамилия)
М.П.



_______________________________


Приложение № 5
к Регламенту подключения
к виртуальной защищённой сети
администрации города Мончегорска

УВЕДОМЛЕНИЕ 
о компрометации криптографических ключей

	Настоящим уведомляю о компрометации криптографических ключей абонентского пункта виртуальной защищенной сети администрации города Мончегорска ViPNet №1105:

	

	(название/идентификатор Абонентского пункта)

	сформированных на уполномоченного представителя
	

	
	(ФИО пользователя)

	использовавшихся в
	

	
	(наименование Участника (организации))

	
Компрометация криптографических ключей произошла по причине (подчеркнуть):
- увольнение сотрудников, имевших доступ к ключевой информации;
- доступа к компьютеру пользователя неуполномоченных лиц;
- обнаружения на компьютере пользователя вредоносного кода (вирусов, троянских программ и т.д.);
- иные причины: ________________________________________________________________

Данные ключи прошу считать скомпрометированными и выведенными из действия с _____ час. _____ мин. московского времени "___" _____________ 20__ г.


	Ответственный пользователь
	
	
	

	
	(Подпись)
	
	(Инициалы/Фамилия)

	Руководитель организации
	
	
	

	
	(Подпись)
	
	(Инициалы/Фамилия)


М.П.
"____" _________________ 20__ г.



Примечание:
1.Дата и время вывода криптографических ключей из действия, указываемые в настоящем Уведомлении, не могут быть ранее даты и времени получения данного Уведомления Администратором Защищенной сети администрации города или получения сообщения о компрометации Администратором Защищенной сети администрации города по телефону или иным путем.
2.В случае если Ответственный пользователь/Пользователь Участника, формирующий настоящее Уведомление, ранее сообщил Администратору Защищенной сети администрации города о компрометации данных криптографических ключей по телефону, то в настоящем Уведомлении время и дата вывода криптографических ключей из действия определяется временем и датой соответствующего сообщения по телефону.



_______________________________


Приложение № 6
к Регламенту подключения
к виртуальной защищённой сети
администрации города Мончегорска


	(Оформляется на бланке 
Организации-заявителя)
	
	Главе администрации
города Мончегорска

Садчикову В.И.




Об отключении от виртуальной защищённой
сети администрации города Мончегорска


Прошу произвести отключение _______________________________________________
(наименование Участника (организации))
от виртуальной защищённой сети администрации города Мончегорска ViPNet №1105, а также считать все криптографические ключи абонентских пунктов скомпрометированными и выведенными из действия с _____ час. _____ мин. московского времени "__" __________ 20__ г.


	
	
	
	
	

	(Должность руководителя)
	
	(Подпись)
	
	(Инициалы/Фамилия)




_______________________________

