FINANZIERUNGSANSUCHEN FAMILIENKREDIT CovID 19 SUDTIROL

An die

Sidtiroler Sparkasse AG
Sparkassenstralie 12
39100 Bozen

BETREFF: FINANZIERUNGSANSUCHEN FAMILIENKREDIT COVID 19 SUDTIROL

Der/Die unterfertigte (Name und Nachname),
geboren in ( ), am :
wohnhaft in (G
StralRe/Platz Nr. PLZ

BEANTRAGT

die Gewahrung einer Finanzierung in Hoéhe von EUR ,

(Euro / ) um die wirtschaftlichen und finanziellen

Nachteile, die der/die Unterfertigte aufgrund der “Covid-19”-NotstandsmalRnahmen erlitten hat, zu

Uberbrucken. Dabei finden folgende Bedingungen Anwendung:

(a) Gesamtlaufzeit: Monate, davon 12 Monate Vortilgungszeit;

(b) Ruckzahlung: mittels monatlichen Tilgungsraten, wobei diese Kapital und
Zinsen beinhalten und am letzten Tag eines jeden Monats féllig werden, bis zur
vollstandigen Ruckfihrung der Finanzierung. Wahrend der Voramortisierungszeit fallen
keine Zinsen an. Der jahrliche nominale Fixzinssatz fur die Tilgungszeit betragt 1,00%.

GemalR Art. 46 und Art. 47 D.P.R. 445/2000, in Kenntnis der strafrechtlichen Folgen bei unwahren
Erklarungen oder Vorlage unwahrer Dokumente, sowie in Kenntnis, dass etwaige Zusagen, die
aufgrund von unwahren Erklarungen gewahrt wurden, widerrufen werden kénnen (Art. 75 D.P.R.
445/2000)

ERKLART:

1. der/die Antragsteller/in:

(a) in Sudtirol wohnhaft zu sein;



(b) einen Schaden aufgrund von Lohnkirzungen erlitten zu haben und teilweise oder
ganzlich in die Lohnausgleichskasse (ordentliche oder aullerordentliche
Lohnausgleichskasse oder einer vergleichbaren Institution) Gberstellt worden zu
sein.

2. dass die Finanzierung:

(a) der Starkung der Liquiditat als Verbraucher dient;
(b) ausschliel3lich bei der Sparkasse beantragt wird.

Der/die Antragsteller/in wurde dartiber aufgeklart, dass eine etwaige Annahme dieses Ansuchens
aufgrund einer Kreditprifung erfolgt, wobei in den Kreditinformationssystemen keine negativen
Vorfalle zu seinen/ihren Lasten verzeichnet sein durfen. Diesbezuglich bestatigt der/die
Antragsteller/in, die Information bezuglich Kreditinformationssysteme erhalten zu haben.
Insbesondere nimmt der/die Antragsteller/in zur Kenntnis, dass die Kreditinformationssysteme die
Daten hinsichtlich der Regelmafigkeit und Punktlichkeit von Zahlungen fiir einen gewissen
Zeitraum speichern werden.

Der/die Antragsteller/in ermachtigt die Sparkasse:

(i) fur die Zusendung von Korrespondenz in Papierform die in diesem Ansuchen angegebene
Adresse zu verwenden oder, sofern aktiviert, den Kanal ISI Banking zu nutzen, wo in einem
nur dem Kunden zuganglichen Bereich die entsprechenden Informationen abgerufen
werden konnen;

(i) fur eine Vorankindigung der Meldung in Kreditinformationssystemen den Postweg, oder,
sofern aktiviert, den Kanal IS| Banking zu nutzen.

Ort und Datum

Unterschrift der/der Antragstellers/in:




