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ЗАЯВЛЕНИЕ НА ПРЕДОСТАВЛЕНИЕ ИЛИ ИЗМЕНЕНИЕ 
КРЕДИТНОГО ЛИМИТА ПЛАТЕЖНОЙ КАРТЫ
ЗАПОЛНИТЬ ПЕЧАТНЫМИ БУКВАМИ!

1. Информация о Клиенте

2. Информация о кредитном лимите платежной карты

1.1. Клиент
(для физических лиц – имя, фамилия; для юридических лиц – название компании)

2.1. Желаемая сумма кредитного лимита EUR, сумма прописью 

1.2. Персональный код / Рег. №

1.3. Дата рождения

1.4. № счета платежной карты (IBAN) L V C B B R

Увеличение кредитного лимитаПредоставление кредитного лимита Уменьшение кредитного лимита

3. Дополнительная информация для физических лиц
(не заполнять, если выбрали «Уменьшение кредитного лимита»)

3.1. Семейное положение: Женат/Замужем Не женат/Не замужем

Незарегистрированное совместное проживание Партнерство

Количество иждивенцев 

3.2. Среднемесячный доход после уплаты налогов  EUR

3.3. Ориентировочные ежемесячные расходы (без учета кредитных обязательств) EUR

3.4. Текущие кредитные обязательства:
3.4.1. Общая сумма ежемесячных платежей по текущим кредитам, лизингам  EUR
3.4.2. Имелись ли в течение последних 24 месяцев задержки процентных платежей или возврата кредита на 

срок более 60 дней?

Нет Да, но на данный момент все платежи осуществлены Да, имеются в данный момент

3.4.3. У Вас сейчас есть займы от небанковских кредитных обществ? Да Нет

Подписывая настоящее заявление своей подписью, подтверждаю, что:
4.1. вся предоставленная информация является полной и достоверной, и осознаю, что в случае предоставления 

недостоверных сведений несу ответственность в соответствии с действующими нормативными актами;
4.2. я проинформирован о том, что Банк в течение 2 (двух) рабочих дней рассматривает настоящее Заявление и 

принимает решение о предоставлении кредитного лимита или изменении кредитного лимита платежной карты или 
об отказе;

4.3. я проинформирован о том, что в день предоставления Банком новой суммы кредитного лимита платежной карты, 
настоящее Заявление вступает в силу и становится неотъемлемой частью Договора по кредитной карте; остальные 
условия Договора по кредитной карте остаются в силе без изменений;

4.4. я проинформирован о том, что Банк имеет право предоставлять и получать информацию о Клиенте из Кредитного 
регистра Банка Латвии в порядке, установленном нормативными актами. Осознаю, что информация о нарушениях 
кредитных обязательств будет предоставлена Банком в Кредитный регистр Банка Латвии.

4.5. я проинформирован о том, что Банк, на основании взаимно заключенных договоров, вправе запрашивать и 
посредством AS „Kredītinformācijas Birojs”, рег. № 40103673493, или других лицензированных бюро кредитной 
информации получать сведения из государственных информационных систем (VID, VSAA) о доходах Клиента, 
выплаченной пенсии, пособии и компенсации, а также предоставлять, запрашивать и получать от AS „Kredītinformācijas 
Birojs” или других лицензированных бюро кредитной информации информацию о Клиенте, его кредитных 
обязательствах и нарушениях таковых. Согласен предоставить по требованию Банка справку, подготовленную 
Государственным агентством социального страхования (VSAA) и/или Службой государственных доходов (VID), о 
моих доходах, выплаченной пенсии, пособии и компенсации, или предоставить равноценную по содержанию 
справку, подготовленную налоговой администрацией другого государства, если доход получен в другой стране.

4. Подтверждение и согласие
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ПРОДОЛЖЕНИЕ

5. Клиент1

5.1. Фамилия, имя

Дата

5.2. Ключ кодового калькулятора (Digipass) или Blue KEY (S) 5.3. Подпись

дд /мм/г г г г

д д /мм/г г г г

6. Представитель Банка1

6.1. Фамилия, имя 6.2. Подпись

ЗАПОЛНЯЕТ БАНК

Дата М.П.

1 Не заполнять раздел, если документ подготовлен в соответствии с нормативными актами об оформлении электронных документов и подписан защищенной 
электронной подписью.

 Если документ подписывается средством аутентификации, выданным Банком, необходимо заполнить следующие поля раздела: «Фамилия, имя», «Ключ 
кодового калькулятора (Digipass) или Blue KEY (S)», «Дата».

1 Раздел не заполняется, если документ подготовлен в соответствии с нормативными актами об оформлении электронных документов и подписан защищенной 
электронной подписью.
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