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Zustellung beim Nachbarn

Hiermit erlaube ich, die Sendung bei meinem Nachbarn abzugeben.

Datum

 IX-
Sendungsnummer* Auftragsnummer

Name Empfänger Firma

Straße Nr.

PLZ Ort

Ort

Klarschrift/Stempel

Datum

Unterschrift

Hinterlassen Sie diese Nachricht für den 
Fahrer gut sichtbar an der Klingel oder 
Haustür.

Name Nachbar

Hausnummer

* bitte zwingend angeben
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