
INFORMASJON OM RETURADRESSE  (skriv tydelig)

Forhandler/navn

Kontaktperson

Returadresse

Postnr/ Poststed

Telefon

E-post

OPPLYSNINGER FOR FAKTURERING   (skriv tydelig)

Ordrenr./Referanse

Forhandler / navn

Faktura adr.(epost)

Postnr./Poststed

Org. nummer

KONTAKTINFORMASJON SLUTTKUNDE   (skriv tydelig)

Navn

Telefonnummer

PRODUKTOPPLYSNINGER   (skriv tydelig)

Merke/Modell

Serienummer

BESKRIVELSE AV FEIL    (skriv tydelig)

(Ved reklamasjon, legg med kopi av original kjøpskvittering)

REKLAMASJON ELLER SERVICE.
 

(kryss av for det som er aktuelt)

Service/Rep. Kostnandsoverslag Annet

Legg dette skjemaet med når du sender inn
ADRESSE

 

FOR

 

INNSENDELSE

Brecom
 
as

     
att:

 
Service

     
Drognestoppen

 
2, 

      
2150

 
Årnes   Norge

      

Tel. +4763909585                e-post: support@brecom.no

For enklest og raskest mulig behandling av reklamasjon/service ber vi om at dette serviceskjemaet alltid fylles ut når et produkt sendes inn til oss. 
Dette skjemaet skal alltid sendes med produktet, eller via epost til support@brecom.no. 
Skjema fylles ut og legges ved innsendte produkt. Vennligst bruk blokkbokstaver. Om man mener at dette er en reklamasjon. LEGG VED KOPI AV ORIGINALKVITTERING.

Om produktet er utenfor reklamasjon og ønskes returnert vil frakt faktureres. (Manglende eller feilaktige opplysninger vil føre til forsinkelser og kan bli belastet med inntil NOK 500,- + mva.)

1.

2.

3.

Kontakt oss på:

Reklamasjon.

        

Kopi kjøpskvittering vedlagt

(MÅ FYLLES INN)

(MÅ FYLLES INN)

MÅ  FYLLES  INN)

(MÅ FYLLES INN)

(MÅ FYLLES INN)

(MÅ FYLLES INN)

(MÅ FYLLES INN)

(MÅ FYLLES INN)

Må legges ved skjema

Ved avkrysning "REKLAMASJON" skal kopi av kjøpsbevis legges med.
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