WEiSU ng fijr bEStehendes FESth'd Formular einfach an lhrem

PC ausfiillen, ausdrucken und
unterschrieben einsenden!

WICHTIG: Bitte fiillen Sie dieses Formular nur aus, wenn Sie keine automatische Wiederanlage wiinschen oder
eine bereits bestehende Weisung dndern mochten

Kontoinhaber/Bevollmachtigter/Erziehungsberechtigter rrichtangabent

Vorname:

Nachname:

Kundennummer:

Weisung zur bestehenden Festgeldanlage*

*Sollte uns bis zum Falligkeitstag keine anders lautende Weisung vorliegen, werden Kapital und Zinsen erneut fiir die gleiche Laufzeit zu den aktuell
geltenden Konditionen angelegt.

Festgeld-Nummer:

Falligkeit cmmmy:

Betrag/Euro

[_] Nein, ich méchte meine oben genannte Festgeldanlage zum angegebenen Filligkeitstermin nicht verlangern. Bitte
schreiben Sie den Anlagebetrag zzgl. der aufgelaufenen Zinsen (letzte Zinsperiode) meinem Top-Interest Konto gut.

(] Ja, ich méchte meine oben genannte Festgeldanlage zum angegebenen Filligkeitstermin wie folgt verlangern:

[_] Anlagebetrag [_] Anlagebetrag + aufgelaufene Zinsen [_] anderer Betrag*: €
(der letzten Zinsperiode) * Mindesteinlage € 2.500,—
mit einer Laufzeit von
|:| 3 Monaten |:| 12 Monaten |:| 36 Monaten
[ ] 6Monaten [ ] 18 Monaten [ ] 48Monaten
[ ] 9 Monaten [ ] 24 Monaten [ ] 60 Monaten

Bei Laufzeiten iiber 7 und 10 Jahre kreuzen Sie bitte den Zeitpunkt der Zinszahlung an:

[ ] 84Monate [ ] monatlich (Mindesteinlage € 20.000,- ) [ ] jahrlich
|:| 120 Monate |:| monatlich (Mindesteinlage € 20.000,-) |:| jahrlich

Bitte beachten Sie: Am Anlagetag gilt immer der tagesaktuelle Zinssatz. Bei fehlender Angabe der Zinsausschiittungsoption ,monatlich/jahrlich” werden die
Zinsen gemdR den Geschaftsbedingungen fiir Credit Europe Top-Interest Konten und Festgeld jahrlich ausgeschiittet.

Die Mindesteinlage fiir Festgelder betragt € 2.500. Nur bei der Option ,monatliche Zinszahlung” liegt die Mindesteinlage bei € 20.000.
Die Zinsausschiittung erfolgt am Ende der Laufzeit. Bei mehrjahrigen Festgeldanlagen erfolgt die jahrliche Zinsausschiittung nach 12 Monaten ab Anlage-

datum. Bei der monatlichen Ausschiittung erfolgt sie monatlich zum Anlagetag bzw. am darauf folgenden Geschaftstag. Es gelten die Geschaftsbedingungen
flir Credit Europe Top-Interest Konten und Festgeld in der aktuellen Fassung (siehe www.crediteurope.de unter ,,Downloads").

Das gesetzliche Widerspruchsrecht gegen diese Festgeldweisung konnen Sie in Briefform innerhalb von 2 Wochen nach dem Anlagedatum geltend machen;
zur Fristwahrung ist die rechtzeitige Absendung ausreichend. Fine einmalige Anderung der Ausschiittungsvariante in monatlich/jahrlich ist auf Anfrage

innerhalb dieser ersten 2 Wochen nach Anlagedatum méglich. Die Bank behdlt sich auch hier das Annahmerecht vor. Nach Ablauf der 2-Wochen-Frist ist Ihr
Auftrag verbindlich.

Ort/Datum/Unterschrift Kontoinhaber/Bevollmachtigter/Erziehungsberechtigter Ggf. Unterschrift zweiter Kontoinhaber,
gesetzlicher Vertreter/Bevollmachtigter

Credit Europe Bank N.V. — Niederlassung Deutschland
Postfach 1115 51 — 60050 Frankfurt am Main
Fax: 069/750 877 44

Telefon: 0180/500 800 1 (14 Cent/Min. aus dem dt. Festnetz, i
max. 42 Celnt/l\l/llin‘ aus den Mobilfunknetzen) C red It ° E u ro pe Ba n |<
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