Приложение № 15
К Правилам предоставления льготных микрозаймов 
Фондом «Фонд микрофинансирования Калининградской 
области (микрокредитная компания)»

Типовая форма 
(предоставляется юридическими лицами – заявителями / заемщиками, поручителями, залогодателями. Оформляется на бланке организации)

СОГЛАСИЕ
юридического лица на получение информации из кредитных бюро

Настоящим ______________________________________________________________
                                                                      (наименование юридического лица)
в лице _______________________________________________________________________________________________,
                                                                           (должность, ФИО)
действующий на основании _____________________________________________________,
выражает свое согласие Фонду «ФМФ КО (МКК)» (ИНН 3906905082) на получение из любого бюро кредитных историй информации / кредитных отчетов об организации в соответствии с Федеральным законом № 218-ФЗ «О кредитных историях».
Информация о субъекте кредитной истории:
1. Полное и сокращенное наименования юридического лица _____________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________ 
2. Фирменное наименование юридического лица (если таковое имеется) _____________________________________________________________________________ 
3. Адрес юридического лица в пределах места нахождения, фактический адрес______________________________________________________________________ 
_____________________________________________________________________________ 
4. Адрес электронной почты и телефон юридического лица _____________________________________________________________________________ 
5. ОГРН/ИНН ________________________________________________________________ 
6. Сведения о правопреемстве (для юридического лица, созданного путем реорганизации или продолжившего деятельность после реорганизации):
а) полное, а также сокращенное наименование юридического лица, правопреемником которого является юридическое лицо, созданное путем реорганизации или продолжившее деятельность после реорганизации _______________________________________________ _____________________________________________________________________________ 
б) основной государственный регистрационный номер юридического лица, правопреемником которого является юридическое лицо, созданное путем реорганизации или продолжившее деятельность после реорганизации___________________________ _____________________________________________________________________________ 
Указанное согласие действительно с момента подписания настоящего письма. 
Согласие дается в целях заключения и исполнения договора микрозайма/предоставления обеспечения по договору микрозайма и действует в течение шести месяцев со дня его оформления. В случае, если в течение указанного срока с заявителем будет заключен договор микрозайма, указанное согласие сохраняет силу в течение всего срока действия такого договора.

«____» ____________________  г.
                         (дата)
__________________    ____________________   /___________________________/
         (подпись)                     (должность)                       (Ф.И.О., расшифровка)


Типовая форма 
(предоставляется индивидуальными предпринимателями – заявителями / заемщиками, поручителями, залогодателями.)

СОГЛАСИЕ
на получение информации из кредитных бюро
Я, ______________________________________________________________________, 
                                (ФИО Индивидуального предпринимателя/ физического лица)
в соответствии с Федеральным законом от 30.12.2004 № 218-ФЗ «О кредитных историях» даю согласие Фонду «ФМФ КО (МКК)» (ИНН 3906905082) на получение из любого бюро кредитных историй информации / кредитных отчетов об _____________________________________________________________________________.
(ФИО)
Информация о субъекте кредитной истории: 
1. ФИО (а также ФИО в случае их изменения) на русском языке (для иностранных граждан и лиц без гражданства указываются с использованием букв русского и латинского алфавитов на основании сведений, содержащихся в документе, удостоверяющем личность в соответствии с законодательством Российской Федерации)
_____________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________
2. Дата и место рождения ___________________________________________________ 
3. Данные паспорта гражданина РФ (данные ранее выданных паспортов гражданина РФ при наличии сведений) или при его отсутствии иного документа, удостоверяющего личность в соответствии с законодательством РФ (серия, номер, дата выдачи, наименование и код органа, выдавшего паспорт или иной документ, удостоверяющий личность), для иностранного гражданина данные паспорта гражданина иностранного государства, для лица без гражданства данные иного документа, удостоверяющего его личность
__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 
4. ИНН (при наличии) ________________________________________________________
5. Страховой номер индивидуального лицевого счета (СНИЛС) (при наличии) _____________________________________________________________________________
6. Адрес места жительства _____________________________________________________
_____________________________________________________________________________ 
7. Адрес места пребывания ____________________________________________________
_____________________________________________________________________________ 

Согласие дается в целях заключения и исполнения договора микрозайма/предоставления обеспечения по договору микрозайма и действует в течение шести месяцев со дня его оформления. В случае, если в течение указанного срока с заявителем, поручителем будет заключен договор микрозайма, указанное согласие сохраняет силу в течение всего срока действия такого договора.
«____» ____________________  г.
                         (дата)
__________________    ____________________   /___________________________/
         (подпись)                     (должность)                       (Ф.И.О., расшифровка)


