
Название организации 

Телефон руководителя / отдела кадров 

Должность 

Стаж работы на данном   месте 

 

ОТКУДА ВЫ УЗНАЛИ О ЗАЙМАХ? 

Индекс 

 

Нас. пункт 

Улица 

Дом 

Корп Кв. 

Доход 

Расходы ежемесячные 

  Обществу с ограниченной ответственностью   

Микрокредитной компании «Капитал-К» 

 ИНН 4401140482; ОГРН 1134401001965 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ НА ПОЛУЧЕНИЕ МИКРОЗАЙМА 

 

 

 1. ПЕРСОНАЛЬНЫЕ ДАННЫЕ ЗАЁМЩИКА:  
Фамилия, имя, отчество Паспорт 

Серия 

Кем 

 
Менялись ли Ваши фамилия, имя, отчество 
(если да, укажите прежнее Ф.И.О. и дату изменения) Где 

Код подразделния 

Адрес постоянной регистрации Совпадает с фактическим 

Индекс 

Нас. пункт 

Улица 

Адрес фактического проживания 

Место рождения Индекс 

Нас. пункт 

Улица 

 2. ПЕРСОНАЛЬНЫЕ ДАННЫЕ КОНТАКТНЫХ ЛИЦ:  
КОНТАКТНОЕ ЛИЦО №1: КОНТАКТНОЕ ЛИЦО №2: 
Фамилия, имя, отчество Фамилия, имя, отчество 

Пол Пол 
 
 

 
Кем приходится (степень родства) 

Муж. 

Жен. 

 
 

 
Кем приходится (степень родства) 

Муж. 

Жен. 

  

 3. КООРДИНАТЫ ДЛЯ СВЯЗИ С ЗАЁМЩИКОМ И КОНТАКТНЫМИ ЛИЦАМИ:  
ЗАЁМЩИК: 

Телефон домашний 

КОНТАКТНОЕ ЛИЦО №1: КОНТАКТНОЕ ЛИЦО №2 

Телефон домашний Телефон домашний 

Мобильный телефон 

Рабочий телефон 

Мобильный телефон 

Рабочий телефон 

Мобильный телефон 

Рабочий телефон 

 4. ДОПОЛНИТЕЛЬНАЯ ИНФОРМАЦИЯ:  

СЕМЕЙНОЕ ПОЛОЖЕНИЕ ЗАЁМЩИКА ОБРАЗОВАНИЕ ЗАЁМЩИКА: 
 

Женат/ замужем Холост/ не замужем Высшее Среднее/Средне специальное 

Гражданский брак В разводе Незаконченное высшее Специальность 

 

ИНФОРМАЦИЯ О ЗАНЯТОСТИ: 

 
Адрес организации: 

ЗАЯВЛЕНИЕ – АНКЕТА  ЗАЁМЩИКА 

 

 

№ Выдан  

 

 

 

    

 

 

 

 

Дата изменения 

Пол 

Дата рождения 

           

 
Муж. 

 
Жен. 

        

 

      Обл/р-н  

 Дом 

Корп Кв. 

 

  

 

      Обл/р-н  

 Дом 

Корп Кв. 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



                                

 

 

 

Сумма займа  

Срок займа  

Источник доходов, за счет которых планируется 

погашения микрозайма 

 

Информация о размере заработной платы, 

наличии иных источников дохода 

Наименование Сумма за месяц 

  

  

  

  

  

  

  

Информация о денежных обязательствах Наименовани

е кредитора 

Общая 

сумма 

обязательс

тв 

Периодичн

ость 

погашения  

Сумма 

платежа 

    

    

    

    

Расходы (алименты, плата за жилье и 

коммунальные услуги, иные обязательные 

ежемесячные 

 

 

Имеются ли иждивенцы  

Информация об участии заявителя в судебных 

спорах в качестве ответчика 

Заявитель не участвует в судебных 

спорах в качестве ответчика 

 

Заявитель участвует в судебных спорах в 

качестве ответчика 

 

Предмет спора Цена иска 

  

  

  

Микрозаем предоставить по следующим 

реквизитам 

Счет №_________________________________ 

Наименование  Банка _____________________ 

БИК Банка ______________________________ 

К/счет Банка ____________________________ 

 

Согласия и гарантии Заемщика. 
 

1) Я подтверждаю, что я ознакомлен(а) с Правилами предоставления онлайн-микрозаймов 

физическим лицам, Информацией об условиях предоставления, использования и возврата 

микрозаймов, Общими условиями договора микрозайма ООО МКК «Капитал-К» и мне 

понятны условия предоставления, использования и возврата потребительского микрозайма, 

установленные в ООО МКК «Капитал-К». 

2) Мне разъяснены условия договора и иных документов в отношении финансовой услуги, 

которую я  намерен получить. 

3) Мне известно, что я вправе сообщить ООО МКК «Капитал-К» о своем согласии на получение 

микрозайма на условиях, указанных в индивидуальных условиях договора микрозайма, в 

течение пяти рабочих дней со дня предоставления мне индивидуальных условий договора 

микрозайма.  

Согласием на получение микрозайма на условиях, указанных в индивидуальных 

условиях договора микрозайма, является подписание мною указанного договора микрозайма. 



                                

4) Выражаю свое согласие с тем, что принятие ООО МКК «Капитал-К» данного Заявления к 

рассмотрению не является обязательством ООО МКК «Капитал-К» предоставить мне 

микрозайм или возместить понесенные мною издержки. 

5) Подтверждаю, что сведения, содержащиеся в данном Заявлении, а также в предоставляемых 

мною документах, являются полными, точными и достоверными во всех отношениях на дату 

заполнения Заявления;  

6) Подтверждаю, что в настоящее время в отношении меня не ведется производство по делу о 

банкротстве, а также то, что производство по делу о банкротстве в отношении меня не велось в 

течение 5 (пяти) лет до даты подачи настоящего Заявления.  

7) Я подтверждаю, что в настоящее время в отношении меня не возбуждена процедура 

внесудебного банкротства.  

8) Подтверждаю факт уведомления меня ООО МКК «Капитал-К» о том, что если в течение одного 

года общий размер платежей по всем имеющимся у меня на дату обращения к ООО МКК 

«Капитал-К» о предоставлении микрозайма обязательствам по кредитным договорам, 

договорам займа, включая платежи по предоставляемому микрозайму, будет превышать 

пятьдесят процентов моего годового дохода, для меня существует риск неисполнения мной 

обязательств по договору микрозайма и применения ко мне штрафных санкций. 

9) Я проинформирован(а) о том, что сведения, предоставленные мной в заявлении, могут оказать 

влияние на индивидуальные условия заключаемого договора микрозайма.  

10) Я подтверждаю, что мне предоставлена информация, достаточная для принятия обоснованного 

решения о целесообразности заключения договора микрозайма на предлагаемых ООО МКК 

«Капитал-К» условиях. 

11) Подтверждаю, что до момента заключения договора микрозайма уведомлена(а) о 

необходимости внимательно проанализировать свое финансовое положение, учитывая, в том 

числе, следующие факторы: 

 соразмерность долговой нагрузки с текущим финансовым положением; 

 предполагаемые сроки и суммы поступления денежных средств для исполнения моих 

обязательств по договору микрозайма (периодичность выплаты заработной платы, получения 

иных доходов) 

 вероятность наступления обстоятельств непреодолимой силы и иных обстоятельств, которые 

могут привести к невозможности исполнения мной своих обязательств по договору микрозайма 

(вероятность потери работы, задержки получения заработной платы и иных видов доходов по 

не зависящим от меня причинам, состояние здоровья, которое способно негативно повлиять на 

трудоустройство и, соответственно, получение дохода). 

12) Я проинформирован(а) о том, что при несвоевременном исполнении обязательств по договору 

микрозайма я несу риск возможного увеличения суммы расходов по сравнению с ожидаемой 

суммой расходов. Мне известен размер применяемой неустойки (штрафа, пени) за нарушение 

обязательств по договору микрозайма. 

 

13) Выражаю свое согласие с использованием в качестве аналога моей собственноручной подписи 

(АСП) – код, высланный ООО МКК «Капитал-К» на мой номер телефона или мою электронную 

почту, в порядке, предусмотренном Правилами предоставления микрозаймов физическим 

лицам ООО МКК «Капитал-К», при подписании настоящего Заявления, индивидуальных 

условий договора микрозайма, а также любых иных документов, связанных с возникновением, 

изменением и/или прекращением правоотношений между мной и ООО МКК «Капитал-К». 

Согласен с тем, что проставление кода, в соответствующем поле в Личном кабинете 

заемщика на сайте ООО МКК «Капитал-К», означает подписание мной документов, 

необходимых для оформления микрозайма. 

Признаю документы, подписанные АСП мной, равнозначными документам, 

подписанных моей  собственноручной подписью, и принимаю на себя исполнение всех 

обязательств, вытекающих из документов, подписанных АСП. 

14) Мне разъяснены мои права при осуществлении процедуры взыскания просроченной  

задолженности. 

15) До меня доведена информация о способах и адресах для направления обращений в ООО 



                                

МКК "Капитал-К", в том числе о возможности направления обращений в саморегулируемую 

организацию и в Банк России, о способах защиты прав, включая информацию о наличии 

возможности и способах досудебного урегулирования спора, в том числе о процедуре 

медиации. 

16) Я обязуюсь незамедлительно уведомлять ООО МКК "Капитал-К" о любых изменениях в  

информации, предоставленной мною ООО МКК "Капитал-К". 

Я подтверждаю, что подписывая настоящее Заявление-анкету, действую свободно, без какого- 

либо принуждения со стороны третьих лиц, и понимаю значение своих действий. Я также 

подтверждаю, что являюсь полностью дееспособным, не состою на учёте в наркологическом и/ 

или психиатрическом диспансерах. 

 

   

подпись ФИО полностью 

«___»____________ 20__ г. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 


