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Wir schaffen Vertrauen SChura

Bestellformular
SCHUFA-Bonitatsauskunft

Die SCHUFA-Bonitatsauskunft besteht aus zwei Teilen:

1. Eine beweiskraftige Auskunft zur Vorlage bei Vermietern, Maklern oder Arbeitgebern” — dokumentiert die eigene
finanzielle Zuverlassigkeit in kompakter und verstandlicher Form, ohne dabei die persénliche Daten offenzulegen.

2. Eine umfangreiche Auskunft Gber SCHUFA-Daten zu lhrer Person fur Ihre private Verwendung.

So behalten Sie alles unter Kontrolle und kénnen lhre wirtschaftliche Vertrauenswirdigkeit unter Beweis stellen

Fiir die Bearbeitung lhrer Bestellung bitten wir Sie um folgende Angaben:

Angaben zur Person (Pflichtfelder, bitte in Druckbuchstaben ausfullen)
Herr Frau
Vorname
Nachname
StraBe Hausnummer
PLZ Wohnort (falls nicht in Deutschland, bitte auch Land angeben) Geburtsdatum

E-Mail (sofern vorhanden)

Wir weisen darauf hin, dass wir ggf. Angaben zu lhren Personalien als zusatzliche Identifikationskriterien zum Zwecke der Erteilung von Auskiinften
in den SCHUFA-Datenbestand tibernehmen.

Bankverbindung (Pflichtfelder, bitte in Druckbuchstaben ausfillen)

IBAN

Kontoinhaber

SEPA-Lastschriftmandat
Ich ermachtige die SCHUFA Holding AG, Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein
Kreditinstitut an, die von SCHUFA Holding AG auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulésen. Hinweis: Ich kann innerhalb
von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die
mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.
SCHUFA Holding AG, Kormoranweg 5, 65201 Wiesbaden, Glaubiger-Identifikationsnummer DE8722Z00000239351

Die Mandatsreferenz wird lhnen separat mitgeteilt.

Ja, ich bestelle die SCHUFA-Bonitatsauskunft zum Preis von 29,95 € (inkl. gesetzlicher MwSt. und Versand).

Datum Unterschrift/zusatzliche Unterschrift Kontoinhaber, sofern abweichend
SCHUFA Holding AG - Kormoranweg 5 - 65201 Wiesbaden Vorsitzender des Aufsichtsrats: Alexander Boldyreff
Tel.: +49 (0) 611 - 92780 - Fax: +49 (0) 611 - 9278-109 Vorstand: Dr. Michael Freytag (Vorsitzender), Holger Severitt, Peter Villa

E-Mail: meineSCHUFA@SCHUFA.de HRB 12286 Amtsgericht Wiesbaden - USt-Identifikationsnummer: DE 209 268 827
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Sonstige Angaben (optional, bitte in Druckbuchstaben ausfiillen)

Geburtsort Geburtsname

Frihere Namen

Friihere Adresse:

StraBe Hausnummer

PLZ Wohnort (falls nicht in Deutschland, bitte auch Land angeben) Wohnhaft (von/bis)
So geht's

1 Formular ausfiillen

2 Bitte Ausweisdokumente kopieren und beifiigen

Deutsche Staatsbiirger ODER Biirger anderer Staaten
Kopie Personalausweis Kopie Reisepass
ODER ZUSAMMEN MIT
Kopie Reisepass und Kopie Meldebescheinigung

Kopie Meldebescheinigung

3 Formular und Dokumente per Post versenden
Bitte senden Sie das Bestellformular zusammen mit den Kopien Ihrer Ausweisdokumente in einem ausreichend
frankierten Umschlag an:

Absender
Vorname Name
StraBe Hausnummer
PLZ Wohnort

Briefmarke

SCHUFA Holding AG
Postfach 10 25 66
44725 Bochum

“Bei speziellen Anforderungen an den Stellenbewerber



