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GEPRUFTE
ZUSTELL-
QUALITAT

Gepriifte Zustellqualitdt -
Es zahlt, was ankommt!

Zielpunkt-Marketing

Auftragsformular

Siegeltrager-Anwarter

Firmenname: ‘ ‘

Anschrift: ‘ ‘

Ansprechpartner: ‘ ‘

Priftermin: ‘ ‘

Wochenzeitungstitel: ‘ ‘
Maximale Zustellmenge Anzeigenblatt im Verbreitungsgebiet: S Exemplare

Prufauflage: S Exemplare

Verteiltag: ‘
Zustellhinweise

Kleinstortschaften: [ beliefert [ nicht beliefert
Werbeverweigerer: [ beliefert [ nicht beliefert
Anzeigenblattverweigerer: [ beliefert [ nicht beliefert

Zusatzleistungen
Aktueller Erhalt weiteres Zustellobjekt: [] Ja (bitte geben Sie unten die Informationen zum Zweitobjekt an)

Buchung Zusatzmodul , Titel-bezogene Leistungsdaten“:  []Ja

Optional Angaben zum Zweitobjekt

Wochenzeitungstitel oder Prospekt (DV oder Beilage): ‘ ‘

Auflage Zweitobjekt: l:| Exemplare (Falls Auflage kleiner als Priifauflage Riicksprache erforderlich!)

Verteiltag: ‘ ‘

Verteilfrequenz: ‘ ‘

Verteilart: ‘ ‘

Zustellhinweise zum Zweitobjekt:

Kleinstortschaften: [ beliefert [ nicht beliefert
Werbeverweigerer: [ beliefert [ nicht beliefert
Anzeigenblattverweigerer: [ beliefert [ nicht beliefert
Hinweis

Fur die Zertifizierung gelten samtliche Bestimmungen des ,GZQ Zertifizierungsverfahren® in der bei
Beauftragung giiltigen Version. Das aktuelle Dokument kann auf Anforderung direkt tiber ZPMT
bezogen werden.
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