VERTRETUNGSVOLLMACHT fur die Zollabwicklung

Name / Unternehmen

Strasse/Nr.

PLZ / Ort

Telefon / Fax / E-Malil

Kontaktperson

Umsatz-ldentifikations-Nr. (UID-Nr.)

EORI-Nummer

1) Vertretungsvollmacht an Excellence Global Logistics GmbH fir folgende Sendung:

Warentarifnummer Incoterms
Kolli (Anzahl / Art) Bruttogewicht
Warenwert (inkl. Wahrung) Warenart

[J Hiermit beauftragen wir die Firma Excellence Global Logistics GmbH die oben genannte Importsendung fiir unser
Unternehmen in unseren Namen in den zoll- und steuerrechtlich freien Verkehr zu Gberfiihren.

[ Hiermit beauftragen wir die Firma Excellence Global Logistics GmbH oben genannte und alle zukiinftigen Importsen-
dungen fir unsere Unternehmen ab heute und bis auf Widerruf in unserem Namen in den zoll- und steuerrechtlich
freien Verkehr zu Uberfihren

[0 Wir haften fur die anfallenden Zoll- und MWST -Abgaben und fiir die anfallenden Verzollungskosten sofern letztere
aufgrund der mit unserem Lieferanten vereinbarte Lieferkondition / Incoterms uns zu belasten sind.

2) Unsere Firma ist Selbstverzoller:

[0 wir sind Selbstverzoller. Alle an uns adressierten Sendungen sind uns unverzollt als ,Nichtgemeinschaftsware*
(ZOLLGUT) an unsere Domiziladresse anzuliefern oder an die nachfolgend genannte Adresse.

[0 Von der Domiziladresse abweichende Lieferadresse fiir Zollsendungen

U/Bewilligungsnummer (ZE-NR.) Bestimmungszollstelle
Ort / Datum
Name in Druckbuchstaben Stempel

Titel / Funktion Zeichen / Unterschrift




