RMA FORMULIER

Producten voldoende gefrankeerd retour sturen met dit RMA formulier, indien mogelijk in originele
verpakking. Retouren zonder RMA kunnen wij helaas niet in behandeling nemen.

Uw gegevens
Bedrijfsnaam: Ordernummer:
Contactpersoon: Klantnummer:
Adres: Ticket-ID:
Datum retourzending:
Postcode:
Plaats:
Telefoon:
E-mail:
Retourcodes:
A: Product defect C: Verkeerd besteld E: Overig
B: Transport schade D: Verkeerd geleverd

Artikelen retour
Aantal Retourcode Artikelnummer Omschrijving

Opmerking:
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