
Vik här

Vik här
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Vik här

Namn

Postadress

c/o

Medsökandes namn

Sökandens underskrift

Datum (år-mån-dag) (Eventuell medsökandes underskrift)

Jag/vi försäkrar att lämnade uppgifter är korrekta och att jag/vi tagit del av och förbinder mig/oss att följa
gällande kontobestämmelser för St1 Privatkort. Jag/vi samtycker till att St1 behandlar mina/våra personupp-
gifter enligt PUL. Om medsökande finns är vi medvetna om att vi är solidariskt ansvariga för eventuell upp-
kommen skuld. Jag/vi är medvetna om att St1 gör en sedvanlig kreditprövning vid behandling av ansökan. 
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Telefonnummer kvällstid med riktnummer

Telefonnummer dagtid med riktnummer

Årsinkomst (kr)

.
Postnummer Postort

Personnummer (ÅÅMMDDNNNN)

Frisvar: St1 Kundservice, Svarspost, Kundnummer 205 665 02, 110 27 Stockholm. Säte: Sundbyberg. Org nr 556308-5942.

Ansökan nummer
SN

P

A

MarknadskodProfil Säljare

Personnummer Årsinkomst (kr)

.

ST1A

Ansökan St1 Privatkort.
(Var vänlig texta, blanketten scannas.)

Dessa fält  
fylls i av St1.

• Fyll i ansökan.

• 	�Du ska ha fyllt 18 år, ha svenskt personnummer samt
en inkomst överstigande 70.000:- för att ansöka om
St1 Privatkort.

• 	�Ansöker du om St1 Privatkort tillsammans med en
annan person ska medsökande fyllas i och båda
sökande skriva under.

• Kom ihåg din underskrift.

•  Tejpa ihop och posta. Portot är betalt. Eller lägg ansökan i 
ett kuvert adresserat till: Frisvar: St1 Kundservice

• St1 Sverige AB, c/o Smart info, Svarspost 205 665 02 
168 20 Bromma

•  Efter sedvanlig kreditprövning får du efter ca 1-2 veckor 
ditt kort. Av säkerhetsskäl skickas koden till kortet 
separat några dagar senare.

•  För         snabbare hantering kan du ansöka om St1 Privatkort på 
vår hemsida med e-legitimation. www.st1.se

Har du frågor?  
Kontakta gärna kundservice på telefon 0771-369 369 eller e-post kundservice@st1.se så hjälper vi dig.  

Så här ansöker du:
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Tejpa här
Tejpa här
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Blanketten är datorifyllningsbar. Spara blanketten på din dator, fyll i dina uppgifter och spara igen innan du skriver ut.

E-postadress
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