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Vous nous avez contactés afin de prendre en considération vos difficultés financières passagères en relation avec la
pandémie Covid-19. Pour cela, nous avons besoin de votre attestation sur l’honneur de votre situation.

Merci de suivre les 3 étapes suivantes :

1. Imprimez (ou recopiez à la main si pas d’imprimante) cette attestation

2. Complétez et Signez

3. Transmettez une copie de votre attestation signée (scan / photo) par les moyens suivants :

email : dzinfo.creditconso@bnpparibas.com

ou : 0770 89 6000

Un de nos agents vous contactera et veillera à assurer une prise en charge de votre cas.

Attestation sur l’Honneur

Je déclare, en engageant ma responsabilité personnelle, qu’en conséquence directe de la propagation de
l’épidémie de COVID-19 ma situation financière a été négativement impactée du fait de :

1- Perte temporaire de revenu (moi-même ou mon foyer)
Joindre une attestation de mise en chômage technique de l’employeur si disponible. Elle vous sera demandée plus tard sinon.

2- Diminution substantielle de revenu (moi-même ou mon foyer)
Joindre un bulletin de salaire montrant la baisse de revenu si disponible. Il vous sera demandé plus tard sinon.

3- Dans tous les cas : Merci de décrire brièvement votre situation ci-après

Sur la base des éléments ci-dessus et sans pour autant porter atteinte ou rediscuter les termes de mon
engagement contractuel et les dispositions de mon contrat de prêt à la consommation pour l’acquisition d’un
bien financé auprès de BNP PARIBAS El Djazaïr :

Je sollicite la suspension des deux (02) prochaines échéances d'août et septembre 2020, y compris les primes
d’assurances, et leur report en fin de mon crédit.

Je comprends et y adhère sans réserve, que l’acceptation et la signature de la présente facilité exceptionnelle
mise en place par BNP Paribas El Djazaïr, prolonge la durée du remboursement de mon contrat de crédit et
majore l’échéance de reprise. La date de reprise et le montant me seront communiqués après acceptation de ma
demande par voie de SMS ou autre. Les échéances suivantes ainsi que tous les autres termes et modalités de
remboursement prévus au contrat.demeurent inchangés.

En foi de quoi, je sollicite le bénéfice de cette facilité et j’accepte ses termes et modalités.

Nom/Prénom :

N° téléphone

Numéro de dossier (8chiffres)
ou Numéro Identifiant National (NIN-18chiffres)

Signature : (Lu & approuvé, bon pour acceptation)
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