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Espai per al logotip


Sol·licitud d’emissió de certificat digital CDS de classe 1

Nom i cognoms del sol·licitant amb NIF/NIE núm. NÚMERO, actuant en nom de nom de l'ens amb CIF NÚMERO declaro que conec els serveis oferts per l’entitat de registre Consell Comarcal de la Conca de Barberà en col·laboració amb la l’Agència Catalana de Certificació – CATCert i accepto la seva prestació en els termes continguts en la Declaració de pràctiques de certificació (www.catcert.net/registre) i en les Condicions generals del servei de certificació digital (www.catcert.net/CondicionsGenerals).

I per això,

SOL·LICITO:

Que s’emeti a aquest ens el certificat de dispositiu de servidor (CDS) de classe 1, amb els usos d’autenticació de servidor i xifrat de les comunicacions entre client i servidor, corresponent a les dades indicades a continuació
:

· Nom del domini web (CN): nom del domini web
· Nom de l’ens (O): nom de l'ens
· Unitat Orgànica (OU): Unitat orgànica 

· Localitat (L) (opcional): Localitat
· Província (P) (opcional): Província
· Estat (C): ES
· Adreça electrònica del servidor (opcional): adreça electrònica
COMUNICO:

1.  Que l’entitat o empresa que té encarregada l’operació tècnica del dispositiu és nom legal de l'ens/empresa

2. Que el/la Sr./Sra. Nom i cognoms responsable del servei amb NIF/NIE núm. número i adreça electrònica correu electrònic actuarà com a responsable del servei.

3. Que el responsable del servei remetrà l’arxiu .csr (Format PKCS#10) en format zip amb les dades del servidor a l’adreça electrònica infconca@concadebarbera.cat

4. Que en la generació de la petició CDS s’ha tingut en compte que la clau és de 1.024 bits i ha estat generada utilitzant l’algoritme de clau pública RSA.

Que s’accepta que el preu del certificat és de 300 € IVA inclòs, segons els preus aprovats pel Consell d’Administració de CATCert amb data 6 juliol de 2005.

5. Que l’adreça d’enviament del certificat CDS i de la documentació serà la següent:

Nom: Nom i cognoms responsable del servei
Adreça: Via pública, número, pis i porta
Codi postal: codi
Població: Població
Població, dia de/d’ mes de any
	El/La titulació o càrrec del sol·licitant 
<Espai per a la signatura>

Nom i cognoms del sol·licitant
	<Espai per a la signatura>

Nom i cognoms del responsable de l’empresa








� Per emplenar correctament els camps del formulari segueixi les instruccions que apareixen a la barra d’estat del document o cliqueu F1 sobre el camp que vulgueu emplenar.


� El certificat es farà arribar al responsable del servei per missatgeria urgent


� És un camp opcional. Només en cas de comptar amb un servei extern d’operació del servidor. Cal posar el nom legal de l’ens o empresa que opera amb el servidor.
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