
 
 
 
 
 

Streng vertraulich 

Factoring-Analysebogen 
 

Bitte ausgefüllt zurück an die CB Credit-Bank GmbH, Gabelsbergerstr. 32, 94315 Straubing oder per Fax an 09421 866-60 

 
 

  Firma __________________________________________________________________ 
 
  Straße / Hausnr. _________________________________________________________ 
 
  PLZ / Ort _______________________________________________________________ 
 
  Ihr Ansprechpartner _________________________ Telefon ___________________ 
 
  E-Mail _____________________________ Internet _________________________ 
 
 
 

 
  Branche: _______________________________________________________________ 
 
  Produkte / Leistungen: ____________________________________________________ 
 
  Wir sind:  Produzent       Händler       Dienstleister 
 

  Bei der Leistung handelt es sich u. a. auch um Spezialanfertigung  ja       nein 
 
  Saisonaler Verlauf:     ja       nein      Warenkreditversicherung:      ja       nein 
 
  Zusammenarbeit mit Zentralregulierern oder Einkaufsverbänden:      ja       nein 
 
  Abrechnung nach VOB:  ja     nein     teilweise, ca. _____% des Umsatzes 
 

 
 Jahr 20____ Jahr 20____ 

Jahresumsatz   

   davon Ausland   

Anzahl aktive Kunden   

   davon Ausland   

Anzahl Rechnungen p. a.   

   davon Ausland   

Ø Forderungen aus Lieferung und Leistung   

Ø Verbindlichkeiten aus Lieferung und Leistung   

Forderungsausfälle in Stück   

Forderungsausfälle in € p. a.   
 
 



 
  Welche Zahlungsziele gewähren Sie Ihren Kunden maximal: 
 
 

     Inland:  bis 30 Tage        bis 60 Tage        anderes Zahlungsziel  _____ Tage 
 

 

     Ausland:  bis 30 Tage        bis 60 Tage        anderes Zahlungsziel  _____ Tage 
 
 
  Wir haben unsere Forderungen an eine Bank abgetreten:         ja       nein 
 
 
  Unsere fünf größten Kunden haben einen Jahresumsatzanteil von: 
 
    Fa. ___________________________ T€ ____________ Anzahl Re. ____________ 
 
    Fa. ___________________________ T€ ____________ Anzahl Re. ____________ 
 
    Fa. ___________________________ T€ ____________ Anzahl Re. ____________ 
 
    Fa. ___________________________ T€ ____________ Anzahl Re. ____________ 
 
    Fa. ___________________________ T€ ____________ Anzahl Re. ____________ 
 
 

 
  Unser Mahnwesen sieht derzeit so aus: 
 

Mahnstufe ab Fälligkeit zzgl. Maßnahmen
   

 
1. Mahnung 

 
________ Tage 

 
 
 

 
 

 
2. Mahnung 

 
________ Tage 

 
 
 

 
 

 
3. Mahnung 

 
________ Tage 

 Lieferstopp      nur noch gegen bar 
 

 Sonstiges __________________________ 
 

 
Letzte Mahnung 

 
________ Tage 

 

 Lieferstopp      nur noch gegen bar 
 

 Sonstiges __________________________ 

 

 
 
  Wir gehen nach der letzten Mahnung wie folgt vor: 
 
   Mahnbescheid      Rechtsanwalt      Inkassobüro      Forderung wird ausgebucht 
 
 
 
 
  Um eine abschließende Analyse durchführen zu können, benötigen wir weitere Unterlagen,  
  die Sie uns auf Anforderung bitte schnellstmöglich nachreichen wollen: 
 
   -  aktuelle betriebswirtschaftliche Auswertung mit Summen- und Saldenlisten 
 
   -  Jahresabschlüsse des vorletzten und letzten Geschäftsjahres, falls noch nicht  
       erstellt vorab betriebswirtschaftliche Auswertung mit Summen- und Saldenlisten 
 
   -  aktuelle Offene-Posten-Liste der Debitoren und Kreditoren mit Fälligkeitsdatum 
 
   -  3 Rechnungskopien 
 
 

Eine vertrauliche Behandlung der Unterlagen sichern wir Ihnen selbstverständlich zu. 
Wir werden unverzüglich mit Ihnen Kontakt aufnehmen. 
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