
 

                                                                 AUFTRAG/GEPÄCKBESTELLSCHEIN

ABSENDER
Name:

Vorname:

Strasse/Hausnummer:

PLZ/Ort:

Telefonnummer:

EMPFÄNGER
Reiseziel/Name:
(Hotel, Schiff, ect. Unterkunft)

Strasse/Hausnummer:
(Hafen)

PLZ/Ort:
(wenn Hafen, keine PLZ nötig)

Telefonnummer:

Abholdatum, Uhrzeit:

Zustelldatum, Uhrzeit:

Reisebeginn:

Anzahl der Gepäckstücke:

Bemerkungen:

Rechnungsbetrag in €:__________  Absender    _        Empfänger _   per Rechnung

Bankeinzug:    Bank:____________________    BLZ:________________     Kto Nr:______________

                                                                                                                                                                 
Datum der Aufnahme:    _______________________

Bearbeiter bei DGL:       _______________________

DGL Bestätigung des Gepäcktransportes
Gepäckticket Nr :

touserv gmbh
Norderstr.46
22846 Norderstedt

………………………………………………
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