ASR BANKA

ZAHTJEV ZA ODOBRENIJE PRIVREMENIH MJERA ZA UBLAZAVANJE SERVISIRANJA OBAVEZA PREMA
BANCI, UZROKOVANE POJAVOM VIRUSA “ COVID-19”

Imeiprezime:* Adresaigrad:*
IMB:* Kontakt telefon:*
Naziv poslodavca: E-mail adresa:*

Oznaciti vrstu kreditnog zaduzenja koji imate u Banci:
|:| Nenamjenski kredit

|:| Zamijenski kredit

|:| Hipotekarni kredit

I:l Stambenikredit

|:| Mastercard revolving kreditna kartica

I:l Prekoracenje po tekucem racunu

Usljed negativnog uticaja i posljedica koje je COVID-19 prouzrokovao na mogucnost otplate kreditnih zaduzenja, obavjestavam vas da
trenutno nisam u mogucnosti placati obaveze po ugovorenim uslovima, te stoga podnosim ovaj Zahtjev.

Obrazloziti da li se radi o svim obavezama ili specificirati odredene

Navesti razlog (moze biti vise od jednog razloga):

|:| Ostao/ostala sambez posla

|:| Smanjena plata zbog teskoca poslovanja

|:| Supruznik ostao bez posla

I:l Supruzniku smanjena plata

|:| Uplata na Salteru banke, nemoguc¢nost dolaska
|:| Onemogucen povratak u BosnuiHercegovinu
I:l Nalazim se u karantini/ obaveznojizolaciji

I:l Nista od navedenog (obrazloziti neki drugi uticaj)
DOSTAVITI DOKAZ

Detaljno obrazloziti kako je uticaj COVID 19 oteZao servisiranje buducih obaveza




Ukoliko imate zaduzenje u drugoj Banci navedite u kojoj Banci i koju vrstu kreditnog zaduzenja imate:

Naziv Banke:

Oznacdite vrstu kreditnog zaduzenja u drugoj Banci:
|:| Nenamjenski kredit

|:| Zamjenski kredit

I:l Hipotekarni kredit

|:| Stambenikredit

|:| Mastercard revolving kreditna kartica

I:l Prekoracenje po teku¢em racunu

Saglasan sam da ASA Banka d.d. Sarajevo razmotri ovaj zahtjev u skladu sa privremenim mjerama koje su propisane Odlukom Agencije za
bankarstvo FBiH o privremenim mjerama koje banka primjenjuje za ublazavanje negativnih ekonomskih posljedica uzrokovanih virusnim
oboljenjem “COVID-19" (**Sl.novine FBiH" br. 22/20).

Podnosenjem ovog zahtjeva Asa Banka d.d. Sarajevo dajem svoju punu saglasnost da se li¢ni podaci iz zahtjeva koriste u svrhu obrade istog.
Podaci se mogu koristiti u periodu koiji je Banci potreban da zahtjev obradi, odnosno u skladu sa vazec¢im zakonskim propisima.

Pod punom materijalnom i krivicnom odgovornoscu izjavljujem da su svi podaci navedeni u ovom Zahtjevu istiniti, te se obvezujem Banku
obavijestiti ako dode do bilo kakve promjene vezano zaiste.

U ,dana

Potpis podnosioca zahtjeva
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