Заявление на ограничение или прекращение взаимодействия с должником (по ФЗ-230)
Согласно ст. 8 Федерального закона от 03.07.2016 № 230-ФЗ «О защите прав и законных интересов физических лиц при осуществлении деятельности по возврату просроченной задолженности и о внесении изменений в Федеральный закон «О микрофинансовой деятельности и микрофинансовых организациях» с 01.01.2017 г. должник вправе направить Кредитору и/или лицу, действующему от его имени и/или в его интересах (ПАО «Совкомбанк»:  ОГРН 1144400000425, ИНН 4401116480, место нахождения: 156000, г. Кострома, пр. Текстильщиков д. 46, почтовый адрес: 156000, г. Кострома, пр. Текстильщиков д. 46,  телефон: 8-800-100-00-06, адрес электронной почты: vzisk@kupi-ne-kopi.com.)  следующие виды заявлений:
· Заявление на осуществление взаимодействия только через представителя (адвоката)
· Заявление на отказ от взаимодействия
1. Форма заявления утверждена уполномоченным органом:


2. Способы направления заявлений: через нотариуса или по почте заказным письмом с уведомлением о вручении либо путем вручения заявления под расписку.
3. Заявление на осуществление взаимодействия только через представителя (адвоката) должно содержать фамилию, имя и отчество (при наличии) представителя должника, его контактный телефон, почтовый адрес и адрес электронной почты.
4. Срок направления Заявления об отказе от взаимодействия – не ранее чем через 4 месяца с даты возникновения просроченной задолженности. В случае направления заявления до истечения указанного срока, заявление считается недействительным. В случае принятия судебного акта о взыскании просроченной задолженности с даты его вступления в законную силу действие заявления об отказе от взаимодействия приостанавливается на 2 месяца. Если до дня вступления в законную силу судебного акта о взыскании просроченной задолженности такое заявление не направлялось, то должник вправе направить данное заявление по истечении одного месяца со дня вступления в законную силу судебного акта о взыскании просроченной задолженности.
Должник в любое время вправе отменить свое Заявление на осуществление взаимодействия только через представителя (адвоката) и Заявление на отказ от взаимодействия, уведомив об этом Кредитора и/или лицо, действующее от его имени и/или в его интересах (ПАО «Совкомбанк»:  ОГРН 1144400000425, ИНН 4401116480, место нахождения: 156000, г. Кострома, пр. Текстильщиков д. 46, почтовый адрес: 156000, г. Кострома, пр. Текстильщиков д. 46,  телефон: 8-800-100-00-06, адрес электронной почты: vzisk@kupi-ne-kopi.com.), путем направления уведомления по почте заказным письмом с уведомлением о вручении, либо путем вручения уведомления под расписку, либо иным способом, предусмотренным договором между должником и Кредиторов. За должника, находящегося под попечительством и ограниченного в дееспособности, указанные заявления могут быть поданы его попечителем.
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Заявитель__________________________________________________________________________________

 (фамилия, имя и отчество (при наличии)

Документ, удостоверяющий личность заявителя_________________________________________________

Серия________ номер________________________________выдан «___»________________  __________г.


___________________________________________________________________________________________________.

(кем выдан)


Адрес места жительства заявителя

___________________________________________________________________________________________________


Контактные телефоны заявителя____________________________________________________________________.


                                                 (указываются номера телефонов с указанием кода города)


Адрес электронной почты заявителя (при наличии)______________________________________________.


1.( Прошу при совершении действий, направленных на возврат просроченной задолженности,


__________________________________________________________________________________________


(номер и дата документа, подтверждающего возникновение задолженности)


Осуществлять взаимодействие со мной способами, предусмотренными пунктами 1 и 2 части 1 статьи 4 Федерального закона от 03.07.2016 № 230-ФЗ «О защите прав и законных интересов физических лиц при осуществлении деятельности по возврату просроченной задолженности и о внесении изменений в Федеральный закон «О микрофинансовой деятельности и микрофинансовых организациях», через моего представителя


___________________________________________________________________________________________________


(фамилия, имя, отчество (при наличии)


Контактные телефоны представителя________________________________________________________________





(указываются номера телефонов с указанием кода города)


Адрес электронной почты представителя____________________________________________________________.


Почтовый адрес представителя_____________________________________________________________________.


2.(( При совершении действий, направленных на возврат просроченной задолженности,


__________________________________________________________________________________________


(номер и дата документа, подтверждающего возникновение задолженности)


Сообщаю об отказе от взаимодействия со мной способами, предусмотренными пунктами 1 и 2 части 1 статьи 4 Федерального закона от 03.07.2016 № 230-ФЗ «О защите прав и законных интересов физических лиц при осуществлении деятельности по возврату просроченной задолженности и о внесении изменений в Федеральный закон «О микрофинансовой деятельности и микрофинансовых организациях».

Заявление составлено  «____» ________________  _______г.      

Подпись заявителя


__________________________
______________________________________________________________



 

(фамилия, имя и отчество (при наличии)





(указывается наименование (для юридического лица), фамилия, имя и отчество (при наличии) (для физического лица) кредитора и (или) лица, действующего от его имени и (или) в его интересах)







Заявление 



должника об осуществлении взаимодействия с кредитором и (или) лицом, действующим от его имени и( или) в его интересах, только через представителя либо об отказе от взаимодействия











( Заполняется должником в случае принятия решения осуществить взаимодействие предусмотренными способами через представителя.



(( Заполняется должником в случае принятия решения об отказе от взаимодействия предусмотренными способами








