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Vollmacht zur Abholung meiner Lieferungen bei my DEPOT 24 in Weil am Rhein

Volimachtgeber/Empféanger der Lieferung

Firma

Name Vorname

Anschrift

Anschrift Zusatz

PLZ Ort Land

Handy-Nummer E-Mail

Bevollméachtigte Person

Firma

Name Vorname
Telefon-Nummer E-Mail
Anschrift

Anschrift Zusatz

Hiermit bevollmé&chtige ich, der Empfénger der Lieferungen, die aufgefiihrte bevollméchtige Person meine Lieferungen bei

my DEPOT 24 abzuholen.

Die bevollméchtigte Person muss bei Abholung diese Volimacht vorweisen und die Ubernahme der Lieferung bestatigen.

my DEPOT 24 ist berechtigt, den Ausweis/Pass der bevollmachtigten Person einzusehen und mit den hinterlegten Daten abzugleichen.

Ort/Datum/Unterschrift des Vollmachtgeber

Ort/Datum/Unterschrift der bevollméachtigten Person
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