
Name des betreuenden Vermittlers Vermittlernummer Partnermodell

Auftragsnummer Segment

Zusätzliche Angaben/Erklärungen und Vereinbarungen  
zur Konto-/ Depoteröffnung und zur Kundenrahmenvereinbarung für Minderjährige

AA
B 

13
40

0 
(1

1.
20

17
)

Gesetzlicher Vertreter 1   Herr   Frau  Akademischer Titel/Grad       

Nachname 
(inkl. Adelstitel/Namenszu-/-nachsätze)

sämtliche Vornamen 

ggf. Rufname 

Straße, Hausnummer 

Postleitzahl, Ort 

Staatsangehörigkeit  Geburtsdatum  

Geburtsort   Elternteil   Alleiniger gesetzlicher

                   
Vertreter

Minderjähriger   Herr   Frau Anredezusätze      

Name, Vorname 

Straße, Hausnummer 

Postleitzahl, Ort 

Staatsangehörigkeit                        Geburtsdatum  

Hiermit erteile ich/erteilen wir dem Minderjährigen die Zustimmung, bei Ihnen oben genanntes Konto/Depot zu eröffnen, und Zustimmung zum Abschluss der Kundenrahmenver-
einbarung, soweit diese gleichzeitig auch Gegenstand der Konto/Depoteröffnung ist. Außerdem gebe/n ich/wir die Zustimmung zur Anerkennung der Allgemeinen Geschäftsbedin-
gungen und zu den Sonderbedingungen der Bank. Ich/Wir genehmige/n alle von dem Minderjährigen bereits vorgenommenen Rechtsgeschäfte, die diese Konten/Depots betreffen. 

Gleichzeitig bevollmächtigen wir uns gegenseitig, den Minderjährigen der Bank gegenüber alleine zu vertreten. Diese Regelung erübrigt sich, wenn der Minderjährige ohnehin nur 
durch einen gesetzlichen Vertreter vertreten wird. In diesem Fall ist ein geeigneter Nachweis über die Alleinvertretungsberechtigung erforderlich. Der Minderjährige ist nicht verfü-
gungsberechtigt.

Kontonummer  (Wird von der Augsburger Aktienbank AG ausgefüllt)  

Depotnummer  (Wird von der Augsburger Aktienbank AG ausgefüllt) 

✍✗ ✗   
Ort, Datum   Unterschrift gesetzlicher Vertreter 1 Unterschrift gesetzlicher Vertreter 2

Legitimation/Identifizierung durch den Vermittler

Der Minderjährige legitimiert sich durch     Geburtsurkunde     Kinderausweis     PA     RP    Nr. 

Ausstellende Behörde   

Ausstellungsdatum   

✍✗  
Ort, Datum   Stempel / Name in Druckbuchstaben Unterschrift des Vermittlers

Gesetzlicher Vertreter 2   Herr   Frau  Akademischer Titel/Grad       

Nachname 
(inkl. Adelstitel/Namenszu-/-nachsätze)

sämtliche Vornamen 

ggf. Rufname 

Straße, Hausnummer 

Postleitzahl, Ort 

Staatsangehörigkeit  Geburtsdatum  

Geburtsort   Elternteil  

Die Ausfertigung der Zustimmungserklärung wurde dem/den gesetzlichen Vertreter/n ausgehändigt.

Bitte Ausweiskopie beifügen (Vorder- und Rückseite)! 
Der/Die Minderjährige hat/haben sich durch gültige Ausweisdokumente ausgewiesen.

Hiermit bestätige ich, dass die Zustimmungserklärung des/der gesetzlichen Vertreter in meiner Anwesenheit abgegeben wurden.
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