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ЗАЯВЛЕНИЕ О ВОЗВРАТЕ СРЕДСТВ СОЦИАЛЬНОЙ ВЫПЛАТЫ

Я, ________________________ (ФИО Заемщика), прошу вернуть в установленный Законом срок списанные в счет погашения задолженности по кредитному договору № _______ от __________ (далее – Договор), заключенному между мной и АО АКБ «НОВИКОМБАНК» (далее – Банк), с моего счета №________________________ денежные средства в размере ________ (__________) рублей, относящиеся к видам доходов, предусмотренных частью 1 статьи 101 Федерального закона от 02.10.2007 № 229-ФЗ и имеющих характер периодических выплат. Списанные денежные средства являются (название выплаты или пособия, кем и в связи с чем начислены) ____________________.
Я проинформирован(-а) о том, что в случае возврата Банком ранее списанных денежных средств и отсутствия на счете достаточных для погашения платежа по Договору собственных средств, которые мне необходимо внести на счет в течение 7 (семи) календарных дней с даты зачисления возвращенных Банком средств социальной выплаты, у меня может возникнуть просроченная задолженность по Договору. О возможных рисках и последствиях неисполнения обязательств по Договору перед Банком, я уведомлен(-а).

______________/___________________/
                                                                                                                 		Подпись                                  ФИО
                                                                         «__» _________ 20__ года

Отметки Банка:

Заявление принято: ____________________________________________________________________________
				(должность, ФИО, подпись сотрудника)
«__» ____________ 20___ года
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