
ANGRESKJEMA 

 

Fyll ut alle felt i dette skjema og legg sammen med varene du ønsker å returnere.  

Fest vedlagte returlapp på posen med varene du sender i retur. Returfrakt dekker vi. 

 

Jeg ønsker å returnere følgende varer: 

__________________________________________________________________________________ 

 

__________________________________________________________________________________ 

 

__________________________________________________________________________________ 

 

__________________________________________________________________________________ 

 

 

Årsak til retur: 

 

__________________________________________________________________________________ 

 

__________________________________________________________________________________ 

 

 

Vedlagte varer ble kjøpt _____________ (dato) og sendes i retur _____________ (dato) 

 

 

Navn:  

 

__________________________________________________________________________________ 

 

Adresse: 

 

__________________________________________________________________________________ 

 

 

Dato/sted/signatur: 

 

__________________________________________________________________________________ 


