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KÜNDIGUNG DER GESCHÄFTSVERBINDUNG 
UND AUFLÖSUNG DER BEI NIBC BESTEHENDEN 
KONTEN UND DEPOTS

 Bitte senden Sie diesen Antrag per Post oder Fax an:

 Fax 069 50600573

Kundennummer

Namen aller Konto- bzw. Depotinhaber

Anschrift

Kündigung der Geschäftsverbindung und Auflösung des Tagesgeldkontos und aller weiterer ggfs. bei NIBC  
bestehender Einlagenkonten und Depots

  Hiermit kündige ich/kündigen wir mein(e)/unser(e) bei NIBC bestehendes/bestehenden Tagesgeldkonto/Tagesgeldkonten 
sowie alle weiteren ggfs. bei NIBC bestehenden Einlagenkonten und Depots einschließlich des Kundenstammvertrags 
zum nächstmöglichen Zeitpunkt und bitte/n um Auflösung des/der Konten und ggfs. Depot(s). Bitte überweisen Sie das 
Guthaben auf dem/den Tagesgeldkonto/Tagesgeldkonten zum Kündigungszeitpunkt auf das von mir/uns angegebene 
externe Referenzkonto. 

Hinweis:
Wird das Tagesgeldkonto nicht auch als Verrechnungskonto für ein laufendes Einlagenkonto mit einer vereinbarten 
Laufzeit bzw. Kündigungs- und Verfügungsfrist und/oder ein Depot von Ihnen geführt, können Sie die Kontoverbindung 
jederzeit ohne Einhaltung einer Frist kündigen. Wird das Tagesgeldkonto auch als Verrechnungskonto für ein weiteres 
Einlagenkonto mit einer vereinbarten Laufzeit oder einer Kündigungs- und Verfügungsfrist und/oder ein Depot von Ihnen 
geführt, gilt die Kündigung des Tagesgeldkontos erst zum Ablauf der vereinbarten Laufzeit oder der Kündigungs- und 
Verfügungsfrist und nach Umbuchung des Guthabens von dem weiteren Einlagenkonto auf das Tagesgeldkonto und Auf-
lösung des Einlagenkontos und/oder nach Auflösung des Depots. Zum Kündigungszeitpunkt wird die Bank das auf dem 
Tagesgeldkonto befindliche Guthaben auf das angegebene externe Referenzkonto überweisen. Bei einem bestehenden 
Flex-Konto mit einem externen Verrechnungskonto (Referenzkonto), wird die Bank das auf dem Flex-Konto befindliche 
Guthaben nach Ablauf der vereinbarten Kündigungs- und Verfügungsfrist auf Ihr Referenzkonto überweisen und Ihr 
Flex-Konto auflösen. 

 
Ort, Datum Unterschrift aller Konto- bzw. Depotinhaber

Hinweis: Das Guthaben wird bei Kontoschließung 
 - soweit vereinbart - auf das von Ihnen angegebene 
externe Referenzkonto überwiesen.

NIBC 
Postfach 468
45954 Gladbeck
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