
Leistungsauftrag
Kunde 
Firma 

_______________________________________________________________________________________ 
 
Straße / Hausnummer / Postleitzahl / Ort 

_______________________________________________________________________________________ 

Rechnungsanschrift (falls abweichend)  

_______________________________________________________________________________________ 

Abholadresse (falls abweichend) 

_______________________________________________________________________________________ 

Zweit/Dritt - Niederlassung (falls vorhanden) 
 
_______________________________________________________________________________________ 

Ansprechpartner*in inkl. Kontaktdaten (Name, Telefon, Email) 

_______________________________________________________________________________________ 

Auftragnehmer 
J&J logistics and cabs - Geschäftsführerin: Quennsly Omeke - Oststraße 80 - 40210 Düsseldorf 


Leistungen 

(   ) Brief Abholung 	 	 (   ) Brief & und Paket Abholung


Tage: 

(   ) Montag	  (   ) Dienstag	 	  (   ) Mittwoch	 	  (   ) Donnerstag	  (   ) Freitag


in der Zeit von 8.00 - 16.00 Uhr


Abrechnung 
Die Abrechnung erfolgt per SEPA-Lastschriftmandat zum ersten jeden Monat. Die Abrechnung 
erfolgt in 2 Abbuchungen. (Kosten der Firma  J&J logistics and cabs / Kosten für Versand durch 
Drittanbieter z.B. Deutsche Post). 


Kontoinhaber*in: ______________________          IBAN:  DE___________________________________ 
 
BIC:   ___________________________		        Bank: ______________________________________ 
 
Blockname: __________________________	  Unterschrift: ___________________________________


Laufzeit 
Die Vertragslaufzeit beginnt am _________________ und ist immer 7 Tage zum Ende eines 
Monatsende kündbar. 


Unterschrift Kunde 
 

__________________________________	 	 	 __________________________________ 
Ort, Datum	 	 	 	 	 	 	 Unterschrift, Stempel des Kunden


