926 045000 11.10

Postbank Sparkonto
Zusatzblatt

Information und Auftrag

Sehr geehrte Kundin,
sehr geehrter Kunde,

Sie mochten bei uns ein Postbank Sparkonto eroff-
nen oder haben dies bereits getan. Vielen Dank
fur das Vertrauen, das Sie uns damit entgegen-
bringen.

Wann brauchen Sie dieses Zusatzblatt?

Das Sparkonto Zusatzblatt brauchen Sie dann,

wenn Sie das Postbank Sparkonto

e als gesetzliche Vertreterin/gesetzlicher Vertreter
fur eine Minderjahrige/einen Minderjahrigen
eroffnen,

e als Vormund fur ein MUndel oder als Betreuer/in
fur eine Betreute/einen Betreuten er6ffnen,

Wenn Sie bereits ein Postbank Sparkonto ftihren,
steht Ihnen das Zusatzblatt zur Verfiigung, um uns
folgende Anderungen mitzuteilen:

e Anderung der Unterschrift,

e Anderung der Vertretungsberechtigung,

e Anderung der Verfiigungsberechtigung.

Und so funktioniert's:

Konto fiir Minderjdhrige, Miindel oder Betreute
Sie haben das Postbank Sparkonto fur eine Min-
derjahrige/einen Minderjahrigen, ein Mindel
oder eine Betreute/einen Betreuten eréffnet. Bitte
fullen Sie das Sparkonto Zusatzblatt entsprechend
Ilhrer gesetzlichen Vertretungsberechtigung aus
und unterschreiben es. Ihren Nachweis der Ver-
tretungsberechtigung, zum Beispiel die Geburts-
urkunde der/des Minderjahrigen, bringen Sie uns
bitte zur Einsicht mit. Informationen zum Nach-
weis der gesetzl. Vertretung finden Sie auf der
Ruckseite Ihrer Durchschrift.

&% Postbank

Anderung der Unterschrift, der Vertretungs- oder
Verfliigungsberechtigung

Folgende Veranderungen sind eingetreten:

lhre Unterschrift hat sich gegeniber friheren
Angaben deutlich verandert.

Andere Personen als bisher sind vertretungsbe-
rechtigt.

Die Verfugungsberechtigung hat sich verandert,
zum Beispiel durch Erreichen der Volljahrigkeit.
Bitte fullen Sie in diesen Fallen das Sparkonto
Zusatzblatt aus und unterschreiben es. Ihre Unter-
schrift gilt damit bei uns als neue Unterschriftspro-
be. Bei Veranderung der Vertretungsberechtigung
bringen Sie uns bitte den entsprechenden Nach-
weis zur Einsicht mit.

Was ist zu tun?

Bitte geben Sie das Sparkonto Zusatzblatt bei
Ihrer Postfiliale ab. Die Durchschrift ist fur Ihre
Unterlagen bestimmt. Bringen Sie bitte immer
lhren glltigen Personalausweis oder Reisepass mit.

Haben Sie noch Fragen?
Dann sprechen Sie am besten persdnlich mit uns
oder rufen Sie uns an:

Der Postbank Direkt-Service steht Ihnen

7 x 24 Stunden unter der Telefonnummer
0180 3040500 (9 Cent/Minute aus dem dt. Fest-
netz; Mobilfunktarif max. 42 Cent/Minute) zur
Verfugung.

Mit freundlichen GriBen
lhre Postbank
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[Kontonummer
[ R R T R R

Meine Kundin/Kunde
personlichen D Frau D Herr

Angaben
['Vorname [ akademischer Grad
Bitte
fillen sie | Name
den Auftrag
in Druck- [ Geburtsdatum
buchstaben

[ I A I I |
aus.

Meine 1.Vertretungsberechtigte/r
snlich
personlichen D Frau D Herr

Angaben
[ samtliche Vornamen [ 'akademischer Grad

[ Name

\ StraBe, Hausnummer

[ Postleitzahl lort

[ Geburtsdatum [ Geburtsort

\ Staatsangehorigkeit ['Land des Hauptwohnsitzes

‘ Telefon | Vorwahl [Rufnummer
tagstuber: 1 1 1 1 0 L

Ich bin Vertretungsberechtigte/r fur
[ eine Minderjahrige/einen Minderjahrigen.

D eine Personenmehrheit (nicht fur SparCard-Konten).

Meine 2.Vertretungsberechtigte/r
snlich
persénlichen [ Frau [ Herr

Angaben
[ samtliche Vornamen [ akademischer Grad

['Name

\ StraBe, Hausnummer

— [ Postleitzahl lort

j— Lo

—§ [ Geburtsdatum [ Geburtsort

— ) [ R B

— O | Staatsangehorigkeit [ Land des Hauptwohnsitzes
— ‘ Telefon | Vorwahl [Rufnummer

tagsiber: 1 1 1 0 00

|021777

Ich bin Vertretungsberechtigte/r fur
< [ eine Minderjahrige/einen Minderjahrigen.

D eine Personenmehrheit (nicht fur SparCard-Konten).

zustimmungs- Erklarung fiir ein Minderjahrigenkonto
erklarung As gesetzliche Vertreterin/gesetzlicher Vertreter stimme ich der
Kontoer6ffnung zu.
Verfligungs- Bis zur Volljahrigkeit der/des Minderjahrigen soll folgendes gel-
berechtigung ten:
[ pie gesetzlichen Vertreter sind nur gemeinsam verfigungs-
berechtigt. (Nicht wahlbar fur SparCard-Konten)

[ seder gesetzliche Vertreter ist fur sich allein verfigungsbe-
rechtigt.
Hinweis

Das alleinige Verfligungsrecht eines gesetzlichen Vertreters kann

der andere jederzeit widerrufen.

[] Der Unterzeichner ist allein zur gesetzlichen Vertretung
berechtigt. Den Nachweis fuige ich bei.

Konto-
verfliigungen

SparCard

Vertretungs-
berechtigung

Erklarung zur
Nutzung

Unterschrift

&% Postbank

Hinweis

Wir kénnen lhren Auftrag nur bearbeiten, wenn Sie eine der drei

unten genannten Kontoverfligungsméglichkeiten angekreuzt

haben. (Nicht relevant fur Kapital plus/Kapital direkt)

Die/Der Minderjahrige soll
nur mit schriftlicher Zustimmung beider bzw. eines gesetz-
lichen Vertreter/s Ruckzahlungen aus dem vorgenannten
Postbank Sparkonto vornehmen durfen. (Nicht wahlbar fur
SparCard-Konten.)

ohne gesonderte Zustimmung Rickzahlungen bis
zum Betrag von

[ 25euR []50EUR [ 250 EUR
pro Kalendermonat vornehmen durfen (Gilt nicht fur Sparplan).

ohne gesonderte Zustimmung der gesetzlichen Vertreter
Kontoverfigungen vornehmen durfen. (Nicht wéahlbar fir
Kontoinhaber unter 12 Jahren.)

Hinweis

Zu SparCard-Konten kénnen max. 2 Karten ausgestellt werden.
Die erste Karte erhélt der Kontoinhaber. Falls Sie die Ausstellung
einer 2. Karte zu einem Minderjéhrigenkonto wtnschen, geben
Sie dies hier an.

Bitte stellen Sie eine zweite SparCard auf den Namen

D der/des 1. Vertretungsberechtigten oder

D der/des 2. Vertretungsberechtigten aus.

Erklarung fiir eine Personenmehrheit
Die Vertretungsberechtigten sind vertretungsberechtigt

[ allein

Ich erklare, dass das Konto ausschlieBlich privat verwendet
wird.

Hinweise

Das Verfigungsrecht der/des Minderjéhrigen kann jeder-
zeit - auch von einem gesetzlichen Vertreter (Elternteil)
allein - widerrufen werden. Anderungen oder Erweite-
rungen der Verfigungsberechtigung der/des Minderjéh-
rigen sind nur mit Zustimmung eines gesetzlichen Vertre-
ters bzw. der beiden gesetzlichen Vertreter méglich.

[} gemeinsam

e Beachten Sie bitte die Hinweise auf der Rulickseite
lhrer Durchschrift.

e Trennen Sie bitte Ihre Durchschrift ab, nachdem Sie
den Auftrag ausgeflllt haben. Sie ist fiir lhre persén-
lichen Unterlagen bestimmt.

Die Filialen und Agenturen der Deutschen Post AG sowie die
Filialen der Postbank Filialvertrieb AG nehmen aufgrund ver-
traglicher Vereinbarungen Aufgaben (Beratung, Betreuung,
Werbung, Vertrieb) fiir die Deutsche Postbank AG wahr.

[ Datum

1. gesetzl. Vertreter/in: Unterschrift

2. gesetzl. Vertreter/in: Unterschrift

Wir bedanken uns fir Ihren Auftrag.

Auftrag fur die Postbank



Filialvermerke

[ Kassenkennzahl
[ T N R

Legitimation Die/Der 1. Vertretungsberechtigte hat sich ausgewiesen durch

‘ Vorname, Name - wie im Ausweispapier angegeben

[ Geburtsort

‘ Staatsangehorigkeit

['Art und Nummer des Ausweises

[ Ausstellende Behérde

[ Ausstellungsort

‘ Ausstellungsdatum [Hinweis:

I 1 1 1t | 1 | DerVermerk ,personlich bekannt”
ist nicht zulassig.
Die Vertretungsberechtigung wurde nachgewiesen durch

Gebietszugehorigkeit:
[ gebietsansassig [] gebietsfremd

Tagesstempel Unterschrift

[ Kontonummer
I T T

Legitimation Die/Der 2. Vertretungsberechtigte hat sich ausgewiesen durch

‘ Vorname, Name - wie im Ausweispapier angegeben

[ Geburtsort

‘ Staatsangehorigkeit

['Art und Nummer des Ausweises

[ Ausstellende Behérde

[ Ausstellungsort

‘ Ausstellungsdatum [Hinweis:

I 1 1+ 1t | 1 | DerVermerk,personlich bekannt”
ist nicht zulassig.
Die Vertretungsberechtigung wurde nachgewiesen durch

Gebietszugehorigkeit:
[7) gebietsansassig [ ] gebietsfremd

Tagesstempel Unterschrift
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[Kontonummer
[ R R N A

Meine Kundin/Kunde
personlichen D Frau D Herr

Angaben
[ Vorname [ akademischer Grad
Bitte
fillen sie | Name
den Auftrag
in Druck- [ Geburtsdatum
buchstaben

[ R
aus.

Meine 1.Vertretungsberechtigte/r
snlich
personlichen D Frau D Herr

Angaben
[ samtliche Vornamen [ akademischer Grad

[ Name

\ StraBe, Hausnummer

[ Postleitzahl lort

[ Geburtsdatum [ Geburtsort

\ Staatsangehorigkeit ['Land des Hauptwohnsitzes

‘ Telefon | Vorwahl [Rufnummer
tagsuber: 11 1 1 00

Ich bin Vertretungsberechtigte/r fur
[ eine Minderjahrige/einen Minderjahrigen.

D eine Personenmehrheit (nicht fur SparCard-Konten).

Meine 2.Vertretungsberechtigte/r
snlich
persénlichen [ Frau [ Herr

Angaben
[ samtliche Vornamen [ akademischer Grad

[ Name

\ StraBe, Hausnummer

== [ Postleitzahl  lOrt

j— I

—§ [ Geburtsdatum [ Geburtsort

— 0 N Y B I

— O | Staatsangehorigkeit [ Land des Hauptwohnsitzes
— ‘ Telefon | Vorwahl [Rufnummer

tagsuber: [ [

|021777

Ich bin Vertretungsberechtigte/r fur
< [0 eine Minderjahrige/einen Minderjahrigen.

D eine Personenmehrheit (nicht fur SparCard-Konten).

zustimmungs- Erklarung fiir ein Minderjahrigenkonto
erklarung A5 gesetzliche Vertreterin/gesetzlicher Vertreter stimme ich der
Kontoer6ffnung zu.
Verfligungs- Bis zur Volljahrigkeit der/des Minderjahrigen soll folgendes gel-
berechtigung ten:
[ pie gesetzlichen Vertreter sind nur gemeinsam verfigungs-
berechtigt. (Nicht wahlbar fur SparCard-Konten)

[ seder gesetzliche Vertreter ist fur sich allein verfigungsbe-
rechtigt.
Hinweis

Das alleinige Verfligungsrecht eines gesetzlichen Vertreters kann

der andere jederzeit widerrufen.

[ Der Unterzeichner ist allein zur gesetzlichen Vertretung
berechtigt. Den Nachweis fuige ich bei.

Konto-
verfiigungen

SparCard

Vertretungs-
berechtigung

Erklarung zur
Nutzung

Unterschrift

&7 Postbank

Hinweis

Wir kénnen lhren Auftrag nur bearbeiten, wenn Sie eine der drei

unten genannten Kontoverfligungsméglichkeiten angekreuzt

haben. (Nicht relevant fur Kapital plus/Kapital direkt)

Die/Der Minderjahrige soll
nur mit schriftlicher Zustimmung beider bzw. eines gesetz-
lichen Vertreter/s Ruckzahlungen aus dem vorgenannten
Postbank Sparkonto vornehmen durfen. (Nicht wahlbar fur
SparCard-Konten.)

ohne gesonderte Zustimmung Rickzahlungen bis
zum Betrag von

[ 25eurR []50EUR [T] 250 EUR

pro Kalendermonat vornehmen durfen (Gilt nicht fur Sparplan).

ohne gesonderte Zustimmung der gesetzlichen Vertreter
Kontoverfiigungen vornehmen durfen. (Nicht wahlbar fir
Kontoinhaber unter 12 Jahren.)

Hinweis

Zu SparCard-Konten kénnen max. 2 Karten ausgestellt werden.
Die erste Karte erhélt der Kontoinhaber. Falls Sie die Ausstellung
einer 2. Karte zu einem Minderjéhrigenkonto wtinschen, geben
Sie dies hier an.

Bitte stellen Sie eine zweite SparCard auf den Namen

D der/des 1. Vertretungsberechtigten oder

D der/des 2. Vertretungsberechtigten aus.

Erklarung fiir eine Personenmehrheit
Die Vertretungsberechtigten sind vertretungsberechtigt

[ allein

Ich erklare, dass das Konto ausschlieBlich privat verwendet
wird.

I YENE

Das Verfigungsrecht der/des Minderjéhrigen kann jeder-
zeit - auch von einem gesetzlichen Vertreter (Elternteil)
allein - widerrufen werden. Anderungen oder Erweite-
rungen der Verfigungsberechtigung der/des Minderjéh-
rigen sind nur mit Zustimmung eines gesetzlichen Vertre-
ters bzw. der beiden gesetzlichen Vertreter méglich.

[} gemeinsam

e Beachten Sie bitte die Hinweise auf der Rulickseite
lhrer Durchschrift.

e Trennen Sie bitte Ihre Durchschrift ab, nachdem Sie
den Auftrag ausgeflllt haben. Sie ist fiir lhre persén-
lichen Unterlagen bestimmt.

Die Filialen und Agenturen der Deutschen Post AG sowie die
Filialen der Postbank Filialvertrieb AG nehmen aufgrund ver-
traglicher Vereinbarungen Aufgaben (Beratung, Betreuung,
Werbung, Vertrieb) fiir die Deutsche Postbank AG wahr.

[ Datum

1. gesetzl. Vertreter/in: Unterschrift

2. gesetzl. Vertreter/in: Unterschrift

Wir bedanken uns fir Ihren Auftrag.

Durchschrift fur die Kundin/den Kunden



Hinweise

Bei einem Sparkonto und einem Postbank Kapital plus-Konto, das
fur zwei Personen gefiihrt wird - Gemeinschaftskonto - ist jede
Person allein verfiigungsberechtigt (siehe Nr. 3 der Bedingungen
der Deutschen Postbank AG fir den Sparverkehr und Nr. 4 der
besonderen Bedingungen - Postbank Kapital plus -).

Beim Sparbuch mit einer Kiindigungsfrist von 3 Monaten kann
der Sparer oder Vertretungsberechtigte gegen Vorlage des
Sparbuchs pro Kalendermonat - in einem Betrag oder in Teilbe-
tragen - bis zu 2.000 EUR abheben. Bei Abhebungen von mehr
als 2.000 EUR muss sich der Sparer oder Vertretungsberechtigte
mittels Personaldokument (z.B. glltigem Personalausweis oder
Reisepass) ausweisen. Vertretungsberechtigte erhalten von der
Postbank eine Urkunde, die bei Rtickzahlungen von mehr als
2.000 EUR stets mit vorzulegen ist. An jede andere Person, die das
Sparbuch vorlegt, kdnnen bis zu 2.000 EUR in einem Betrag oder
in Teilbetragen pro Kalendermonat zurtickgezahlt werden. Ein
Personaldokument ist dabei nicht vorzulegen. Riuckzahlungen im
Ausland sind nur mit der Postbank SparCard moglich. Diese Rege-
lungen gelten nicht fur den Postbank Sparplan.

Der Kontoinhaber kann vereinbaren, dass Riickzahlungen von
einem Sparbuch ausschlieBlich an den Sparer oder an Vertre-
tungsberechtigte erfolgen kdnnen. Um diese Zusatzvereinbarung
abzuschlieBen, verwenden Sie bitte das Formular Postbank Spar-
konto Anderungen.

Um Abhebungen durch Unberechtigte auszuschlieBen, ist es
wichtig, das Sparbuch bzw. die SparCard stets gesichert aufzube-
wahren.

Besondere Hinweise zur SparCard:

e die Angabe des Verfligungslimits ist kontobezogen

¢ die Angabe eines Verfuigungslimits gilt - sofern keine andere
Weisung erfolgt - auch bei spaterer Kartenausstellung an die
Minderjahrige/den Minderjahrigen

e Fur Kontoinhaber unter 7 Jahren wird keine SparCard ausge-
stellt. Mit Erreichen des 18. Lebensjahres erhalt die/der Minder-
jahrige automatisch seine Karte, wenn eine Kartenausstellung
vorab nicht erfolgt ist. Die Karte der/des Erziehungsberechtig-
ten verliert mit Erreichen der Volljédhrigkeit der Kontoinhaberin/
des Kontoinhabers ihre Gultigkeit, sofern diese/dieser nicht Mit-
Kontoinhaberin/Mit-Kontoinhaber ist.

¢ Bitte beachten Sie, dass die Entgeltfreiheit von 10 Auslandsver-
fliigungen pro Kalenderjahr sich lediglich auf die Entgelte der
Postbank und VISA bezieht. In Einzelfallen kann es vorkommen,
dass der Geldautomatenbetreiber gesonderte Gebuhren erhebt,
die von der Postbank leider nicht getragen werden kénnen.
Dies wird in der Regel beim Abhebungsvorgang kenntlich
gemacht.

Geldwaschegesetz (GwG)

GemaB dem GwG ist der Kontoinhaber verpflichtet, etwaige sich
im Laufe der Geschaftsbeziehung ergebende Anderungen der
gegenuber der Bank gemachten Pflichtangaben dieser unver-
zlglich anzuzeigen (§ 4 Abs. 6 GwG).

Datenschutz

Die Deutsche Postbank AG erhebt, verarbeitet und nutzt lhre
Daten fur die Begriindung, Durchfuhrung oder Beendigung eines
rechtsgeschaftlichen oder rechtsgeschaftsahnlichen Schuldver-
haltnisses und der weiteren Pflege der Kundenbeziehung sowie
zum Zwecke der Werbung und der Markt- oder Meinungsfor-
schung. Die Filialen und Agenturen der Deutschen Post AG sowie
die Filialen der Postbank Filialvertrieb AG nehmen aufgrund ver-
traglicher Vereinbarungen Aufgaben (Beratung, Betreuung, Wer-
bung, Vertrieb) fur die Deutsche Postbank AG wahr. Die Daten
werden innerhalb der Postbank im Rahmen der Erfullung des
Vertragsverhaltnisses von verschiedenen Fachbereichen verarbei-
tet und genutzt. Zum Zwecke der Entscheidung tber die Begrin-
dung, Durchfuhrung oder Beendigung eines Vertragsverhalt-
nisses mit dem Betroffenen darf ein Wahrscheinlichkeitswert fur
ein bestimmtes zukUnftiges Verhalten erhoben oder verwendet
werden (Score-Verfahren). Soweit es zur Vertragserfullung erfor-
derlich ist, werden personenbezogene Daten z.B. im Rahmen der
Abwicklung von Zahlungsverkehrsauftragen an eingeschaltete
Institutionen (insbesondere Geld- und Kreditinstitute) bzw. zur
Abwicklung von Postbankdienstleistungen sowie zur Beratung
und Betreuung in allen Finanzdienstleistungsangelegenheiten an
die Filialen der Deutschen Post AG und die Postbank Filialvertrieb
AG weitergegeben. Die Datenverarbeitung erfolgt durch die
Postbank Systems AG.

Widerspruchsrecht

Sofern Sie keine Ansprache fur Zwecke der Werbung sowie der
Markt- und Meinungsforschung wiinschen, kénnen Sie gegenu-
ber der Postbank einer Verarbeitung und Nutzung lhrer Daten
fur diese Zwecke jederzeit fur die Zukunft widersprechen.

Die fur die Legitimationsprufung erforderliche Aufzeichnung
von Ausweisdaten bzw. die Anfertigung einer Kopie des Aus-
weises erfolgt aufgrund des § 4 GwG i.V.m. § 8 GwG und wird
ausschlieBlich im Rahmen der Anforderungen des Geldwaschege-
setzes genutzt.

Nachweise der gesetzlichen Vertretung

1. Sind beide Eltern vertretungsberechtigt, so muss dies durch
Geburtsurkunde oder Abstammungsurkunde oder Familien-
stammbuch oder eine beglaubigte Abschrift der Eintragung im
Geburtenbuch oder durch eine beglaubigte Abschrift der Eintra-
gung im Familienbuch nachgewiesen werden.

Bei Vorlage von gultigen Ausweispapieren (Personalausweis,
Reisepass) gilt die Legitimation als gesetzlicher Vertreter als
erbracht, wenn die Familiennamen beider Elternteile mit dem
Familiennamen des Minderjéhrigen tUbereinstimmen.

2. Wenn ein Elternteil allein vertretungsberechtigt ist, so
muss dies durch eine der unter 1. genannten Urkunden
sowie der Sterbeurkunde oder des Erbscheins oder durch die
Testamentser6ffnungsniederschrift nachgewiesen werden.

3. Wenn ein Elternteil allein vertretungsberechtigt ist, weil
ihm z.B. infolge Ehescheidung das Sorgerecht allein Ubertragen
worden ist, dann muss dies durch die gerichtliche Entscheidung
(Urteil, Beschluss) nachgewiesen werden.

4. Wenn die Mutter des nichtehelichen Kindes allein vertretungs-
berechtigt ist, muss dies durch eine Geburts- oder Abstammungs-
urkunde und eine Bestatigung tber das Nichtvorliegen einer
Sorgeerklarung (zu beantragen beim zustéandigen Jugendamt)
nachgewiesen werden.

Haben Sie noch Fragen?

Dann sprechen Sie am besten persénlich mit uns

oder rufen Sie uns an:

Der Postbank Direkt-Service steht lhnen

7 x 24 Stunden unter der Telefonnummer

0180 3040500 (9 Cent/Minute aus dem dt. Festnetz; Mobilfunkta-
rif max. 42 Cent/Minute) zur Verfugung.
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