Datenerfassungsbogen

Antragsteller Mitantragsteller(Ehegatte)

Vor- und Zuname (ggf. auch Geburtsname):

Anschrift:
Geburtsdatum: Telefonnummer: Geburtsdatum:
Bankverbindung: Kto.-Nr.: Bankleitzahl:

Familienstand/Guterstand:
o ledig o verheiratet o verwitwet o geschieden o getrennt lebend 0 gesetzlich o Gutertrennung 0 Gitergemeinschaft

Beruf:

Arbeitgeber (sofern nicht selbstandig):

dort beschaftigt/selbstandig seit:

Geburtsjahr d. unterhaltsberechtigten Kinder:

Monatliches Nettoeinkommen Monatliche Ausgaben
Gehalt Antragsteller (im Durchschnitt) € Miete €
Gehalt Mitantragsteller(Ehegatte) € Lebenshaltungskosten €
Mieteinnahmen € Immobiliendarlehen €
Kapitaleinklinfte € Urlaub, Hobbys, Auto, Telefon €
Lebensversicherungen, Bausparvertr. €
Ratenkredite, Sonstiges

Sonstige Einkunfte €. (z.B. Unterhaltszahlungen, Leasing) €
Gesamt €. Gesamt €
Vermogen Verbindlichkeiten
Bank- und Sparguthaben € fur Haus und Grundbesitz (val.Betrag) €
Wertpapiere (Kurswert) € aus Ratenkrediten €
Haus-u.Grundbesitz(Verkehrswert) € Sonstige Investitionsfinanzierungen
Betriebsvermégen € (z.B.) Maschinen €
Firmenbeteiligungen € Betriebsmittel/Dispokredite

nom. RKW (derzeitige Inanspruchnahme) €
Lebensvers.(nom./Rickkaufswert) € Sonstiges, z.B. Steuerschulden €
Bausparguthaben €
Sonstiges (z.B. Kfz) € Gesamt €
Gesamt € Birgschaften €

SCHUFA-Klausel

Des mit der Finanzierung betraute Institut wird vor Herauslage des Kredits bei der fiir mich/unseren Wohnsitz zustéandigen
SCHUFA-Gesellschaft (Schutzgemeinschaft fiir allgemeine Kreditsicherung) eine Auskunft einholen und ihr Daten aufgrund
nicht vertragsgemaRer Abwicklung (z.B. beantragter Mahnbescheid bei unbestrittener Forderung, erlassener Vollstreckungs-
Bescheid, Zwangsvollstreckung aufgrund eines gerichtlichen Titels) melden. Die Datenubermittlung an die SCHUFA diirfen
nach dem BDSG nur erfolgen, soweit dies zur Wahrung berechtigter Interessen der finanzierenden Bank, eines Vertragspart-
ners der SCHUFA oder der Allgemeinheit erforderlich ist und dadurch meine/unsere schutzwirdigen Belange nicht beeintrach-
tigt werden.

Ich/wir versichere(n), alle vorstehenden Angaben vollstandig und wahrheitsgemanl gemacht zu haben; die obenstehende
SCHUFA-Klausel habe(n) ich/wir zustimmend zur Kenntnis genommen.

Ort Datum Unterschrift Antragsteller Unterschrift Mitantragsteller



