
Название предприятия Код коммерческого регистра Начало хоз. деятельности

Юридический адрес Почтовый адрес

Телефон Э-почта

Сфера деятельности

Номер расчётного счёта в Coop Pank AS Доля расчётов (%)

Счета в других банках Доля расчётов (%)

Акционеры предприятия (имя и доля участия %)

Использовался ли факторинг ранее Количество работников                  

ХОДАТАЙСТВО О ФАКТОРИНГЕ

Имя и фамилия Личный код Должность

Телефон Э-почта Основание

Кредитор Вид обязательства Остаток Ежемесячный платеж Срок погашения Залог

Имя и фамилия Личный код Э-почта Телефон

Общие данные о ходатайствуюшем предприятии (заявитель)

Представитель предприятия

Имеющиеся обязательства (кредиты, лизинг, выданные (полученные) гарантии, кредитная карточка, задолженность по налогам и прочее)

Бухгалтер предприятия

Да Нет



Прогнозируемый 
оборот в следующие 
12 месяцев

Количество счетов в 
месяц

Общая сумма кредит-
счетов за последние 
12 месяцев

Количество 
покупателей

Срок оплаты счетов Средняя сумма счёта

Доля в обороте Продажи в Эстонии (%) Продажи в ЕС (%) Продажи за пределы 
ЕС (%)

Основные экспортные 
страны

Крупнейшие 
покупатели

Дата

Сальдо

Дата

Сальдо

Название предприятия Регистрационный номер Телефон Э-почта

Почтовый адрес (государство, город, улица, дом, индекс) Контактное лицо Начало сотрудничества

Основание для 
поставки (заказ, 
договор)

Условия поставки и 
оплаты

Средняя сумма счёта Количество 
счетов в месяц

Желаемый лимит Просрочки по оплате за 
последние 12 месяцев:

Название предприятия Регистрационный номер Телефон Э-почта

Почтовый адрес (государство, город, улица, дом, индекс) Контактное лицо Начало сотрудничества

Основание для 
поставки (заказ, 
договор)

Условия поставки и 
оплаты

Средняя сумма счёта Количество 
счетов в месяц

Желаемый лимит Просрочки по оплате за 
последние 12 месяцев:

Лимит факторинга Срок действия лимита

Обзор о деятельности предприятия

Сальдо дебиторской задолженности за по следние 12 месяцев

Условия ходатайства

Покупатель (1)

Покупатель (2)

Да

Да

Нет

Нет



Название предприятия Регистрационный номер Телефон Э-почта

Почтовый адрес (государство, город, улица, дом, индекс) Контактное лицо Начало сотрудничества

Основание для 
поставки (заказ, 
договор)

Условия поставки и 
оплаты

Средняя сумма счёта Количество 
счетов в месяц

Желаемый лимит Просрочки по оплате за 
последние 12 месяцев:

Название предприятия Регистрационный номер Телефон Э-почта

Почтовый адрес (государство, город, улица, дом, индекс) Контактное лицо Начало сотрудничества

Основание для 
поставки (заказ, 
договор)

Условия поставки и 
оплаты

Средняя сумма счёта Количество 
счетов в месяц

Желаемый лимит Просрочки по оплате за 
последние 12 месяцев:

Название предприятия Регистрационный номер Телефон Э-почта

Почтовый адрес (государство, город, улица, дом, индекс) Контактное лицо Начало сотрудничества

Основание для 
поставки (заказ, 
договор)

Условия поставки и 
оплаты

Средняя сумма счёта Количество 
счетов в месяц

Желаемый лимит Просрочки по оплате за 
последние 12 месяцев:

Покупатель (3)

Покупатель (4)

Покупатель (5)

Да

Да

Да

Нет

Нет

Нет

Настоящим подтверждаю, что:

1) представленная в ходатайстве информация является верной, полной и актуальной; она может быть документально подтверждена по
требованию получателя ходатайства;

2) все указанные мной в ходатайстве третьи лица дали согласие вышеуказанного содержания, в том числе согласие на передачу своих личных
данных получателю ходатайства для принятия решения о заключении договора и они извещены о принципах обработки данных клиента
(https://www.cooppank.ee/s3fs-public/tingimused/Kliendiandmete_tootlemise_PM_rus.pdf)

3) Заявитель согласен покрыть расходы, связанные с анализом покупателей.

Дата Имя и подпись
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