
	[bookmark: _Hlk191996436]Заявление о присоединении к Условиям проведения расчетов с использованием эквайринга/   Application for accession to the Terms of settlements using acquiring


	Наименование Клиента
(полное наименование в соответствии с учредительными документами)/ Name of the Client (full name in accordance with the constituent documents)
	

	Фирменное наименование (наименование ТСП)
(на русском языке)/ Trade name (name of the retail and service outlet (RSO))
(in Russian)
	

	Фирменное наименование (наименование ТСП)
(транслитерация латиницей)/  Trade name (name of the RSO)
(transliteration in Latin)
	

	Адрес торговой точки 1/ Address of Outlet 1
	Русский язык/ Russizan 
	Транслитерация латиницей/ Transliteration in Latin

	
	Индекс ________________________________________
Регион ________________________________________
Район _________________________________________
Населенный пункт _____________________________
ул.____________________________________________
Дом/корпус/строение ___________________________
Помещение/офис _______________________________
	Index _______________________________________
Region _______________________________________
District  _______________________________________Settlement _____________________________
Street_________________________________________
House/building/construction_______________________
Premises/ Office ______________________________

	Адрес торговой точки 2
(при наличии)/ Address of Outlet 2 (if available)
	Русский язык/ Russian 
	Транслитерация латиницей/ Transliteration in Latin

	
	Индекс ________________________________________
Регион ________________________________________
Район _________________________________________
Населенный пункт _____________________________
ул.____________________________________________
Дом/корпус/строение ___________________________
Помещение/офис _______________________________
	Index _______________________________________
Region _______________________________________
District  _______________________________________Settlement _____________________________
Street_________________________________________
House/building/construction_______________________
Premises/ Office ______________________________

	№ расчетного счета в Банке/ No. of settlement account with the Bank
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	




	Вид деятельности/ Type of activity
	 предприятия общественного питания/  catering establishments
 торговые предприятия/ trading enterprises 
 образование/ education
 иное (указать)/ other (to be specified)______________________________________________________________

	Фамилия, Имя, отчество ответственного лица, телефон/ Full name of the responsible person, telephone
	___________________________________________________________________________

Тел./ Tel. _______________________________________________________________________

	Подписывая настоящее заявление, Клиент:
- присоединяется к Условиям проведения расчетов с использованием эквайринга (далее – Условия) входящим в состав  Правил банковского обслуживания корпоративных клиентов АО «МБ Банк», размещенным на сайте Банка в сети Интернет: www.mbbru.ru, в соответствии со ст.428 Гражданского кодекса Российской Федерации,
- подтверждает, что ознакомился с Условиями, Правилами банковского обслуживания корпоративных клиентов АО «МБ Банк», Тарифами комиссионного вознаграждения за оказываемые услуги юридическим лицам АО «МБ Банк» (далее – Тарифы), понимает их текст, выражает свое согласие с ними и обязуется их выполнять,
- просит осуществить мероприятия по предоставлению услуги эквайринга в соответствии с нижеперечисленными условиями/
By signing this application, the Client:
- accedes to the Terms of settlements using acquiring (hereinafter referred to as the Terms) included in the Rules for banking services for corporate clients of JSC MB Bank, posted on the Bank's website in the Internet: www.mbbru.ru, in accordance with Article 428 of the Civil Code of the Russian Federation,
- confirms that it has read the Terms, the Rules for banking services for corporate clients of JSC MB Bank, the Commission Fee Rates for services rendered to legal entities of JSC MB Bank (hereinafter referred to as the Rates), understands their text, expresses its consent with them and undertakes to comply with them,
- requests that measures be taken to provide the acquiring service in accordance with the conditions listed below.

	Предоставить оборудование Банка/ To provide the Bank’s equipment
	 да/ yes 
нет/ no

	Количество предоставляемого оборудования (шт.)/ Number of items of equipment provided 

		




	Предоставить услуги по настройке оборудования/ To provide services for tuning the equipment
	 да/ yes 
нет/ no

	Предоставить услуги по обучению работников торговой точки работе с оборудованием/ Provide training services for retail outlet employees to operate equipment
	 да/ yes 
нет/ no

	Оборудование/ Equipment:

	Тип Оборудования (заполняется Клиентом)/ Type of Equipment (to be filled by the Customer)
	 POS-терминал/IPT
     POS-terminal/IPT
	   PIN -пад/ PIN-pad

	Серийный номер (заполняется Банком)/ Serial number (to be filled by the Bank)
	
	

	Модель (заполняется Банком)/ Model (to be filled by the Bank)
	
	

	Поддержка EMV (заполняется Банком)/ Support of EMV (filled in by the Bank)
	
	Х

	Ручной ввод данных карты (заполняется Банком)/ Manual entering the card data (to be filled in by the Bank)
	
	Х

	Тип соединения/ Type of connection
	 Dial-up                  ethernet                      GPRS                                 GSM

	Информация о соединении (заполняется Клиентом)/  Information on connection (to be filled in by the Client)

	Телефоны дозвона/IP адреса (заполняется Клиентом) Telephones/IP addresses (to be filled in by the Client)
	Тел.1/IP
Tel.1/IP

	Тел. 2/Mask
Tel. 2/Mask

	Тел. 3/GW
Tel. 3/GW


	
	
	
	

	Информация для настройки чека терминала/ Information for setting up a terminal cheque

	Сдвиг времени относительно Москвы (в минутах)/  Time shift relative to Moscow (in minutes)
	

	[bookmark: _Hlk191996734]Фамилия И.О. Уполномоченного представителя
Full name of the Authorized representative
	



	Подпись
Signature
	
	Дата   
Date           
	

	Место печати
Stamp
	






	[bookmark: _Hlk191996637]Отметки Банка 
Marks of the Bank

	Заявление принял и проверил.
________________________________________________________________________________________/_______________/______________/
Должность, Ф.И.О. сотрудника операционного подразделения, принявшего Заявление, подпись, дата.

The Application was received and checked.
________________________________________________________________________________________/_______________/______________/

Position, full name of the employee of the operational structural unit, who received the Application, signature, date.


	АО «МБ Банк» подтверждает присоединение к Условиям проведения расчетов с использованием эквайринга/  JSC MB Bank confirms its accession to the Terms of settlements using acquiring

	Руководитель / уполномоченный сотрудник, действующий(ая) на основании доверенности № от 
Head / authorized employee acting on the basis of power of attorney No.       dated  

	Подпись, дата
Signature, date
	Ф.И.О.            
Full name





	Акт приема-передачи оборудования (оформляется при необходимости)/ Equipment transfer-acceptance act (to be executed when needed)

	В соответствии с Условиями Клиенту передано оборудование в количестве/ In accordance with the Terms, the Client was given to equipment in the amount of:
	
____________шт.
(цифрами)/ ___________items
(by figures)/
	
______________________________________________________________________________________ шт.
(прописью)/ items (in letters)





	1. [bookmark: _Hlk201495060]Тип оборудования/ Equipment type
	

	     Серийный номер/ Serial number
	

	     Модель/ Model
	

	2. Тип обрудования/ Equipment type
	

	     Серийный номер/ Serial number
	

	      Модель/ Model
	

	3. Тип оборудования/ Equipment type
	

	    Серийный номер/ Serial number
	

	    Модель/ Model
	

	Банк подтверждает, что оборудование технически исправное.
Клиент подтверждает, что обрудование проверено по внешним признакам, претензий к внешнему виду оборудования не имеет/ The Bank confirms that the equipment is technically sound.
The client confirms that the equipment has been checked for external features and has no complaints about the appearance of the equipment

	Банк подтверждает, что обрудование технически исправное./ The Bank confirms that the equipment is technically sound



АО «МБ Банк»/ JSC MB Bank ___________________
Дата/ Date__________________________
	Клиент подтверждает, что оборудование проверено по внешним признакам, претензий к внешнему виду оборудования не имеет/ The client confirms that the equipment has been checked for external features and has no complaints about the appearance of the equipment


Клиент/ Client: ________________________
Дата/ Date


	
	



	Акт проведения настройки оборудования (оформляется при необходимости)/ Equipment setup report (issued if necessary)

	В соответствии с Условиями и Тарифами работником Банка______________________(Ф.И.О.) проведена настройка оборудования Банка./ In accordance with the Terms and Tariffs, the Bank employee _______________________(full name) configured the Bank's equipment 

	АО «МБ Банк»/ JSC MB Bank ___________________
Дата/ Date
	Клиент подтверждает, что работы Банка проверены, тесты проведены, претензий по работе оборудования не имеет./ The Client confirms that the Bank's work has been checked, tests have been carried out, and there are no complaints regarding the operation of the equipment.
Клиент/ Client: ________________________
Дата/ Date

	



	Акт проведения обучения работнитков торговой точки (оформляется при необходимости)/ Act of training of employees of a retail outlet (issued if necessary)

	В соответствии с Условиями и Тарифами работником Банка ________________________ (Ф.И.О.) _____________(дата) проведено обучение работников Клиента  очно/  удаленно (отметить нужное)в соответствии со списком/ In accordance with the Terms and Tariffs, the Bank employee ________________________ (full name) _____________(date) conducted training for the Client's employees  in person /  remotely (mark as appropriate) in accordance with the list:

	Фамилия, Имя, Отчество (при наличии) работника Клиента/ Last name, first name, patronymic (if any) of the Client's employee
	Подпись работника, прошедшего обучение/ Signature of the trained employee:

	
	

	
	

	
	

	


АО «МБ Банк»/ JSC MB Bank _
__________________
Дата/ Date__________________________
	Клиент подтверждает, что обучение проведено/ The Customer confirms the training was conducted


Клиент/ Client:
Уполномоченный представитель/ Authorized representative ________________________
Дата/ Date





