SOSPENSIONE DEI
DEBITI DELLE
PICCOLE E MEDIE

IMPRESE
La seguente Impresa (denominazione
sociale) (partite iva)
(indirizzo sede)
(telefono) (e-mail)
nella persona di (legale rappresentante)
DICHIARA

* presa visione del Decreto Legge 17 marzo 2020, n. 18 Misure di
potenziamento del Servizio sanitario nazionale e di sostegno
economico per famiglie, lavoratori e imprese connesse all'emergenza
epidemiologica da COVID-19.

* di avere adeguate prospettive economiche e di avere una situazione

economica finanziaria che provi la continuita aziendale;

* in considerazione delle notevoli ripercussioni, in primo luogo di natura
finanziaria, che I'attuale situazione sta avendo ed avra nei prossimi
mesi sulle aziende italiane;

per quanto sopra

CHIEDE

o la sospensione per......... mesi del pagamento della guota capitale/ capitale e interessi con
traslazione del piano di ammortamento del/dei rapporto/i di mutuo o finanziamento a m/I
termine di seqguito indicati per analogo periodo:

- N
- N
- N
- N

o la sospensione per......... mesi del pagamento della quota capitale/ capitale e interessi dei
canoni del/dei rapporto/i di leasing mobiliare/immobiliare di seguito indicati con
conseguente postergazione dell’esercizio dell’opzione di riscatto:

- N
- N
- N
- N

o la sospensione per ........ mesi del pagamento della quota capitale/ capitale e interessi dei
piano di rimborso rateale del/i conto/i corrente/i con garanzia ipotecaria “piando di rientro”,



gia in ammortamento alla data di presentazione della domanda, di seguito indicato/i per
analogo periodo:

DICHIARA

* di essere un’impresa con un numero di dipendenti a tempo indeterminato o
determinato non superiore a 250 unita e un fatturato annuo minore di 50 milioni di
euro (oppure un totale  attivo di bilancio fino a 43 milioni di euro);

* [per i mutui e leasing] di non avere rate scadute (non pagate o pagate solo
parzialmente) da piu di 90 giorni;

* [per le operazioni di anticipazione] che i crediti oggetto di anticipazione per la quale si
chiede I'allungamento della scadenza sono certi ed esigibili;

* che limpresa € in bonis, anche se nei precedenti 24 mesi, abbia gia ottenutomisure di
sospensione e/o ristrutturazione dello stesso debito, cosi come previsto dal dl “Cura
Italia”

* Che l'impresa € in un situazione di momentanea carenza di liquidita, ma che tale
situazione non ne pregiudica la continuita aziendale

in via generale;

PRENDE ATTO CHE

= che la Banca/l'Intermediario finanziario valutera la richiesta secondo il principio di sana
e prudente gestione e nel rispetto delle proprie procedure e che, cioé di norma 30
giorni lavorativi dalla presentazione della domanda, fornira una risposta;

= ai fini della concessione delle facilitazioni previste, la Banca/l'lntermediario
finanziario potra richiedere all'impresa ulteriori informazioni;

= che la normativa prevede che non ci siano ulteriori costi ed oneri per entrambe le parti;

= che tutti gli elementi accessori al contratto rimangano alterati senza alcuna formalita

Allegati
[Eventuali].

In fede.

I/l richiedente/i




La Banca/I'lntermediario finanziario si riserva di verificare le dichiarazioni fornite
dall'lmpresa e le ulteriori condizioni di ammissibilita previste dall’Accordo, tra le quali, in
particolare, che alla data odierna I'lmpresa non presenti posizioni classificate dalla
Banca/l'lntermediario finanziario come “non performing” (ripartite nelle categorie delle
sofferenze, inadempienze probabili, esposizioni scadute e/o sconfinanti deteriorate). |
risultati della verifica sono comunicati tempestivamente all'impresa.

La Banca/L’Intermediario

finanziario
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