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Infos complémentalres 3 renseigner:

Info transporteur j Type de palettes Quantité

N° CMR: 5 L\ X q i) ) Palette Bois Europe
me camion ; @ Tautliner Palette Bois 1/2 Europe
mmatfracteur: | (3 QS Y XY Palette bleu CHEP
Immatremorque: | A SFR L Palette bleu 1/2 CHEP
N° de plomb : A2\ RE 7 Palette Rouge LPR
CabledeTR: | Oui  (Non ) B Palette Rouge 1/2 LPR
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Palette 1/2 plastique _1 *J
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05/11/2026 731862 347930
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Commentaires
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05/11/2026 731862 347930 DR17

05/11/2026 731862 347930 DR17

05/11/2026 731862 347930 DR17

05/11/2026 731862 347930 DR17

05/11/2026 731862 347930 DR17

05/11/2026 731862 347930 DR17

05/11/2026 731862 347930 DR17

05/11/2026 731862 347930 DR17

05/11/2026 731862 347930 DR17

05/11/2026 731862 347930 DR17

05/11/2026 .wwa 862 347930 : DR17

05/11/2026 731862 347930 DR17

05/11/2026 731862 347930 DR17

05/11/2026 731862 347930 DR17

05/11/2026 731862 347930 DR17

05/11/2026 731862 347930 DR17 9
05/11/2026 731862 347930 DR17 o
05/11/2026 731862 347930 DR17 0
05/11/2026 731862 347930 DR17 0 0
05/11/2026 731862 347930 DR17 0 o
05/11/2026 731862 347930 DR17 0 o
05/11/2026 731862 347930 DR17 2 1 i 0 i 0 0 0
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Organisation - Expédition
Bordereau de livraison (Transferts inter-entrep6ts) F5.b
Auteur : Responsable Logistique _ Deslinataires : Entrepdts _ Version : 03/10 :
Expéditeur Enlévement le (date et heure):
DR17 GONDREVILLE e  5/11/2026
Date de livraison le (date et heure):
Destinataire NFU S44 N°4
VLP
. Référence e g s Quantité .| Quantité | Facteur Nombre de Prix Valeur totale Poids total en
article Pesiogationidsiliarticle quvc |Nombre de colis| “4 tale palettes palettes | unitaire net|  nette en € kg’ kg
. . . Kolli- Anzahl Gesamt- Paletten- Anzahi Stiickpreis Gesamtwert Gesamt- i
Artikelnummer Artikelbezeichnung Inhalt Kolli Menge Faktor Paletten netto in € netto in € gexicht in kg €kg
NFU FLOP S44 -42 17300
o
42 0 17300
Nombre total Valeur totale en € Poids total en kg
N° de Plomb - o
= Nw‘_ mmN Gesamtanzahi G in€ G in kg
Plomben-Nr

Destinataire

QSR

Transporteur / immatriculation
Spedition/Kennzeichen Empfanger
rtm. Harlay GF584KS Numéro de plomb correct Plombennummer korrekt
Film non endommagé Folierung unbeschadigt
mﬁmeM T L e Bande de protection non endommagée Sicherungsband unbeschadigt
=

Signature du con r Signature du destinataire

Unterschrift Absender * Unters: ah Unterschrift Empfanger
N L







