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Angaben zum Gewünschter Kreditbetrag
Kredit mind.10.000 EUREUR

max. 60.000 EUR

Gemeinsame Ich habe/Wir haben unter- Anzahl

Angaben haltsberechtigte Kinder.

Zu meinem/unserem Haushalt gehören
Bitte
füllen Sie den 
Auftrag in 
Druck-
buchstaben 
aus.

Gewünschte monatliche Rate Gewünschte Laufzeit

EUR
oder 12 Jahre 15 Jahre 20 Jahre

Zinssatz Ausz.kurs eff.Jahreszins Vers.prämie p.m.

% % % EUR

Das Darlehen möchte ich nutzen für:

Anzahl

Personen incl. Kinder.

Anzahl

Autos.

Anzahl

Motorräder.

Meine 
persönlichen 

Angaben

2. Kreditnehmerin/Kreditnehmer

Frau Herr

Meine 

persönlichen 

Angaben

1. Kreditnehmerin/Kreditnehmer

Frau Herr

Vorname akademischer Grad

Name

Straße, Hausnummer

Postleitzahl Ort

Geburtsdatum Geburtsort

Staatsangehörigkeit

Telefon   Rufnummer
privat:

Telefon   Rufnummer
geschäftlich:

Ich wohne zur Miete. in Eigentum. bei den Eltern.
Meine Adresse hat sich in den letzten drei Jahren geändert.

nein ja, sie lautete:

Straße, Hausnummer

Vorname akademischer Grad

Name

Straße, Hausnummer

Postleitzahl Ort

Geburtsdatum Geburtsort

Staatsangehörigkeit

Telefon   Rufnummer
privat:

Telefon   Rufnummer
geschäftlich:

Ich wohne zur Miete. in Eigentum. bei den Eltern.
Meine Adresse hat sich in den letzten drei Jahren geändert.

nein ja, sie lautete:

Straße, Hausnummer

Postleitzahl Ort

Postleitzahl Ort Mein
Familienstand

Mein Ich bin
Familienstand

ledig. verheiratet. Berufliche

geschieden. verwitwet. getrennt lebend. Stellung

Berufliche Ich bin
Stellung

Beamter auf Lebenszeit.

Angestellter im öffentlichen Dienst.

Akademiker im Anstellungsverhältnis.

Berufssoldat.

Arbeitgeber
Dienststellung/ausgeübter Beruf

Arbeitgeber Dienststelle/Firma

Anschrift

Straße, Hausnummer

Postleitzahl Ort

Ich bin ungekündigt beschäftigt seit:

0 9 . 0 6

Datum

5 0 3

2 1 4

9 2 3

Ich bin

ledig. verheiratet.

geschieden. verwitwet. getrennt lebend.

Ich bin

Angestellter. Beamter/Angestellter öffentlicher Dienst.

Arbeiter. Rentner/Pensionär.

Selbständig. Hausfrau. Student/Azubi.

Wehr-/Zivildienstleistender. Berufs-/Zeitsoldat.

Dienststellung/ausgeübter Beruf

Dienststelle/Firma

Anschrift

Straße, Hausnummer

Postleitzahl Ort

Ich bin ungekündigt beschäftigt seit:

Datum
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Einnahmen   Meine/Unsere gemeinsamen monatlichen Einnahmen

1. Kreditnehmerin/Kreditnehmer EUR
Nettogehalt/Renten/Pensionen

EUR
2. Kreditnehmerin/Kreditnehmer .Nettogehalt/Renten/Pensionen

EUR

Kindergeld .
Mieteinnahmen EUR

(max. 50% der Bruttomiete) .
sonstiges (Unterhalt, Zinserträge, EUR
Dividenden, Tantiemen etc.)

Ausgaben Meine/Unsere gemeinsamen monatlichen Ausgaben

Miete (incl. Nebenkosten)/ Neben- EUR
kosten bei Wohneigentum

Datenschutz

Erklärung

SCHUFA-

Auskunft

Die Bank speichert meine/unsere Daten, soweit dies zur Prüfung 
dieser Selbstauskunft erforderlich ist. Die für die Legiti-
mationsprüfung erforderliche Aufzeichnung von Ausweisdaten 
bzw. die Anfertigung einer Kopie des Ausweises erfolgt auf-grund 
der §§ 2 i.V.m. 9 GwG und wird ausschließlich im Rahmen der 
Anforderungen des Geldwäschegesetzes genutzt.

Ich bin/Wir sind damit einverstanden, dass die Originalunterla-gen 
sowie der Ablehnungsgrund an den in dieser Selbstauskunft 
genannten Vermittler übergeben werden, sofern ein Vertrag nicht 
zustande kommt.

Ich bin/Wir sind damit einverstanden, dass die Postbank zur Prü-fung 
dieser Kreditanfrage eine Auskunft über die zu meiner/ unserer Person 
gespeicherten Daten bei der SCHUFA einholt.
Hinweis
Die Daten über Ihren Auftrag werden bei der SCHUFA gespeichert und 

können 10 Tage lang an andere berechtigte Stellen übermittelt werden.

EUR

Baufinanzierungsrate .
EUR

weitere Kreditraten .
EUR

Unterhaltszahlungen .
sonstige Ausgaben (z.B. Leasing, EUR
Unterhalt)

Datum

Unterschrift 1. Kreditnehmerin/Kreditnehmer: Unterschrift

2. Kreditnehmerin/Kreditnehmer: Unterschrift
Kredit-

auszahlung

Kredit-

rückzahlung

Bitte überweisen Sie den Kreditbetrag auf folgendes Girokonto:
Hinweis
Falls Sie ein Postbank Girokonto führen, geben Sie bitte dieses Konto an.

Kontonummer Bankleitzahl

Name und Ort des Kreditinstituts

Name der Kontoinhaberin/des Kontoinhabers

Ich zahle/Wir zahlen die monatlichen Kreditraten zum

15. des Monats. 30. des Monats.
Hinweis
Bitte füllen Sie folgende Angaben nur aus, wenn sie von dem oben 
genannten Konto abweichen.

Kontonummer Bankleitzahl

Name und Ort des Kreditinstituts

Name der Kontoinhaberin/des Kontoinhabers

Wir bedanken uns für Ihren Auftrag.

Checkliste
Haben Sie an alles gedacht?

- Einkommensnachweis des letzten Monats. 
- Vollständige Kontoauszüge des letzten Kalendermonats der 

Hauptbankverbindung. 
- Kopie der Ernennungsurkunde als Beamtin/Beamter. 
- Ist alles vollständig ausgefüllt und unterschrieben? 
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Vermittler Vorname akademischer Grad

Name

Straße, Hausnummer

Postleitzahl Ort

Telefon Rufnummer
privat:

Telefon Rufnummer
geschäftlich:

E-Mail

Unterschrift Vermittler: Unterschrift

Vermittlungsnummer

DSL Bank -Ein Geschäftsbereich der Deutsche Postbank AG


