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	ЗАЯВКА № 
(заполняется экспедитором)


	  Компания
	


Просит осуществить транспортно-экспедиционное обслуживание, согласно следующим данным: 

1. Параметры товара:

	Наименование товара
	


краткое описание товара

	Количество мест
	Тип упаковки
	Объем, м3
	Вес брутто, кг
	Стоимость по инвойсу
	Валюта инвойса

	
	
	
	
	
	


	 FORMCHECKBOX 

	Товар подлежит сертификации/лицензированию 

Указать вид сертификата/лицензии
	
	 FORMCHECKBOX 

	Товар является опасным Указать класс ADR и т.д.
	


	 FORMCHECKBOX 

	Не кантовать
	Х
	Страховать
	 FORMCHECKBOX 

	Ширина одного места более 2м
	 FORMCHECKBOX 

	Вес одного места более 1 тонны

	 FORMCHECKBOX 

	Не нагружать сверху
	 FORMCHECKBOX 

	   Длина одного     места более 4м
	 FORMCHECKBOX 

	Высота одного места более 1,7м
	 FORMCHECKBOX 

	Другие требования к перевозке
	


2. Пункт отправления: 
	Пункт приема груза

	  На складе Экспедитора  FORMCHECKBOX 
 
   FORMCHECKBOX 
 Химмелькрон               FORMCHECKBOX 
 Милан                   FORMCHECKBOX 
 Стамбул  
   FORMCHECKBOX 
 Рига                             FORMCHECKBOX 
 Шанхай                  FORMCHECKBOX 
 Лондон  
  Планируемая дата поступления груза на склад Экспедитора ________________________________________________________
	 На складе у Поставщика  FORMCHECKBOX 

 Дата готовности: ________________________
 Название поставщика:  ______________________
__________________________________________

___________________________________________

	   FORMCHECKBOX 
 контейнерная перевозка, порт отгрузки и условие поставки
 ________________________________________________________
   FORMCHECKBOX 
 авиа перевозка, аэропорт отгрузки и условия поставки
________________________________________________________
  Доставка до склада/порта Экспедитора оплачена

   FORMCHECKBOX 
 Да                      FORMCHECKBOX 
 Нет
	 № invoice и наименование покупателя в invoice:
 ____________________________________________
Адрес Поставщика:  ___________________________
___________________________________________

	 Контактное лицо Поставщика: _________________________________________________________________________
Тел.: ______________________________________________   Факс:  __________________________________
E-mail: __________________________________________    ICQ: ___________________________________


3. Пункт назначения: 

	Пункт выдачи груза

	На складе Экспедитора  FORMCHECKBOX 

Планируемая дата поступления груза на склад Экспедитора 
	На складе у Получателя  FORMCHECKBOX 



	___________________________________________________
	Адрес Получателя: _______________________________
______________________________________ 

	Контактное лицо Получателя: ______________________________________________________________________
Тел.: ______________________________________Факс: ___________________E-mail: ____________________________ 

	4. Дополнительные указания:
	

	


С условиями ТЭО согласен.

	Заказчик:
	
	Подпись
	

	Дата: 
	«_____»________________2012 г.
	М.П.
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