
Tel.: +49 (0) 7621 7707302 
Email: info@za-krafft.ch 

Verzollungsauftrag 

Absender: Empfänger (falls abweichend vom Importeur): 

Name 

Strasse 

PLZ & Ort 

Name 

Strasse 

PLZ & Ort 

Importeur: Spediteur: 

Name 

Strasse 

PLZ & Ort 

ZAZ Konto: 

MwSt-Nr.: 

Art der Abfertigung: Abrechnungsinstruktion: 

Einfuhrverzollung 

Transitabfertigung 

T1 

T2 

Gleitschein 

Carnet ATA 

Freipass 

Absender Importeur Spediteur 

Zoll 

MwSt 

Abfertigung 

Angaben zur Sendung: 

Ware: 

Zolltarifnr.: 

Warenwert: 

Ursprungsland: 

Zollpräferenz: 

Einfuhrbew.: 

Der Auftrag behält seine Gültigkeit bis zum schriftlichen Widerruf! 

Bemerkungen: 

Hiermit bestätige ich die Richtigkeit der obenstehenden Angaben und erteilen der Fa. Zollagentur Krafft GmbH 

den Auftrag zur Zollabfertigung. 

_________________________________________ _________________________________________ 

Ort/Datum: 

Zollagentur Krafft GmbH
Postfach 139
4019 Basel

Unterschrift:
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