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An die 
 
Wiener Privatbank SE 
Hohenstaufengasse 5 
1010 Wien 
Österreich 

BITTE SENDEN SIE UNS DAS FORMULAR  
MIT IHRER UNTERSCHRIFT IM ORIGINAL! 

 

ÄNDERUNGSFORMULAR 
Bitte in BLOCKSCHRIFT ausfüllen! 

  
 
 Verwahrungsnummer Telefonnummer des Kunden Email des Kunden 

 
Kunde 
Titel, Vorname, Nachname    Frau      Herr 

 

 
 
 
 

 Adressänderung 
  Bitte geben Sie hier Ihre neue Anschrift bekannt.    
Strasse / Hausnummer 

1  
Land / PLZ Ort 

 

  
Telefon Email 

 

  
 

 

 Namensänderung 
 

 
Bitte legen Sie eine Kopie der neuen Standesurkunde (Heiratsurkunde) und eine Kopie des neuen amtlichen Lichtbildausweises (Reisepass) 
bei.    
Titel, Vorname, Nachname    Frau      Herr 

2  
Unterschrift Kunde (alter Name) Unterschrift Kunde (neuer Name) 

 

X X 
 
 

 Änderung der Bankverbindung (für Einziehungsauftrag) 
  Bitte legen Sie eine Kopie des amtlichen Lichtbildausweises (Reisepass) bei, wenn der Kontoinhaber nicht der Kunde ist.    

Titel, Vorname, Nachname    Frau      Herr 

3  
Name der Bank Adresse der Bank 

 

  
IBAN BIC 

 

  

 

 

Hiermit ermächtige ich die WPB widerruflich, die von mir zu entrichtenden Monatsraten bzw. Forderungen bei Fälligkeit zu Lasten meines Kontos mittels 
Lastschrift einzuziehen. Damit ist auch meine Bank ermächtigt, die Lastschriften einzulösen, wobei für sie keine Verpflichtung zur Einlösung besteht, insbe-
sondere dann, wenn mein Konto die erforderliche Deckung nicht aufweist. Ich habe das Recht, innerhalb von 56 Kalendertagen ab Abbuchungstag ohne 
Angabe von Gründen die Rückbuchung bei meiner Bank zu veranlassen. Ich nehme zur Kenntnis, dass sich aus der Rückbuchung ergebende Bankspesen 
zu meinen Lasten gehen. Des Weiteren bin ich damit einverstanden, der WPB einen pauschalen Kostenersatz in Höhe von EUR 15,00 zzgl. USt. zu leisten, 
wenn ich den Einziehungsauftrag widerrufe und dies zum Rückruf einer von der WPB bereits veranlagten Zahlung führt. 

Unterschrift des Kontoinhabers  

 

X 
 

Identifikation des Kontoinhabers (falls nicht mit Kunde ident) 
Dokument Dokumentnummer Gültig bis: Ausstellungsdatum: 

 

  Reisepass   oder     Führerschein    
Ausstellende Behörde Geburtsort Nationalität 

 

   
 
 
Ort, Datum Unterschrift Kunde (Bei Namensänderung unterschreiben Sie bitte mit Ihrem neuen Namen) 

Unterschrift zu 2 

 X 
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