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Spett.le
Banca/Intermediario finanziario
_________________________

OGGETTO:	 COMUNICAZIONE AI SENSI ART. 56 COMMA2 D.L. 18/2020 
Misure di sostegno finanziario alle imprese colpite dall’epidemia di COVID-19

In relazione alla linea di finanziamento (specificare forma tecnica) _____________di originari __________ euro con scadenza il __/___/____ il sottoscritto:__________________ in qualità di legale rappresentante di  (nome impresa)___________________________, P.IVA/C.F._____________________ comunica, ai sensi dell’art 56 comma 3 del D.L.18/2020, di avvalersi della seguente misura di sostegno finanziario:
(indicare)

· per le aperture di credito a revoca e per i prestiti accordati a fronte di anticipi su crediti esistenti alla data del 29 febbraio 2020 o, se superiori, a quella di pubblicazione del 17 marzo 2020, gli importi accordati, sia per la parte utilizzata sia per quella non ancora utilizzata, non possono essere revocati in tutto o in parte fino al 30 settembre 2020;

· per i prestiti non rateali con scadenza contrattuale prima del 30 settembre 2020 i contratti sono prorogati, unitamente ai rispettivi elementi accessori e senza alcuna formalità, fino al 30 settembre
2020 alle medesime condizioni;

· per i mutui e gli altri finanziamenti a rimborso rateale, anche perfezionati tramite il rilascio di cambiali agrarie, il pagamento delle rate o dei canoni di leasing in scadenza prima del 30 settembre 2020 è sospeso sino al 30 settembre 2020 e il piano di rimborso delle rate o dei canoni oggetto di sospensione è dilazionato, unitamente agli elementi accessori e senza alcuna formalità, secondo modalità che assicurino l’assenza di nuovi o maggiori oneri per entrambe le parti; 
indicare di seguito se si richiede di sospendere soltanto i rimborsi in conto capitale ________________________________

A tal fine si allega dichiarazione con cui si autocertifica ai sensi dell’art. 47 DPR 445/2000 di aver subito in via temporanea carenze di liquidità quale conseguenza diretta della diffusione dell’epidemia da COVID-19.



Luogo, data

_________________________						Timbro e firma
							
								_______________________________






AUTOCERTIFICAZIONE AI SENSI DELL’ART. 47 D.P.R. 28 dicembre 2000, N. 445

Ai sensi dell’art. 47 del D.P.R. n. 445/2000, il sottoscritto _______________________________nato a _____________Il__________________, in qualità di legale rappresentante dell’impresa (denominazione e ragione sociale)_________________________________________con sede legale in _____________________________codice fiscale/partita iva  _____________________________ e sede in ___________________________, consapevole delle responsabilità anche penali derivanti dal rilascio di dichiarazioni mendaci e della conseguente decadenza dai benefici concessi sulla base di una dichiarazione non veritiera ai sensi degli articoli 75 e 76 del D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445, 

DICHIARA SOTTO LA PROPRIA RESPONSABILITA’ 
ai sensi dell’art. 56, comma 3, del D.L. n.18/2020 di aver subito in via temporanea carenze di liquidità quale conseguenza diretta della diffusione dell’epidemia da COVID-19.

Luogo, data
______________

Firma del dichiarante 

									___________________






Allegati: Copia documento d’identità in corso di validità del dichiarante  

