Lettre type : demande de rééchelonnement de remboursement
Prénom Nom

adresse

code postal et commune


Commission départementale de conciliation amiable 

Tél. : .. .. .. .. .. 




adresse




N° de contrat : 




code postal et commune










A.............. , le ... / ... / ...  


Madame, Monsieur,

Je suis actuellement dans l’incapacité d’honorer les créances de mon – crédit immobilier – selon les modalités initialement convenues. 
En effet, – expliquez votre situation –. Mes ressources ont donc diminué pour s’établir à – montant en euros – par mois. 
Compte tenu de cette situation, je ne peux assumer des échéances s’élevant mensuellement à – montant de l’échéance mensuelle en euros – comme vous le constaterez sur les documents joints*.
Je sollicite donc, auprès de vos services, un rééchelonnement de mon – crédit immobilier –.
Restant à votre disposition pour tout renseignement complémentaire, je vous prie d’agrée, Madame, Monsieur, l’expression de mes sincères salutations.










Signature
* Joindre le tableau d’amortissement du crédit concerné par votre demande.
