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Reklamationsuppgifterna kan ldmnas till HD Rehab via telefon, e-post, fax eller brev.
Nd&r HD Rehab fétt in din reklamation kommer ni omgdende att & ett reklamationsnummer.
Vi ber er hdnvisa fill detta reklamationsnummer vid framtida kontakt med HD Rehab gdllande denna reklamation.

Datum: Kund:

Kund.Nr. Kontaktperson:
Reklamationsnummer kund: Telefonnummer:
Bestaliningsnummer kund: E-post:

Ordernummer HD Rehab: Adress:

Avtal:

Arfikelnummer: Serienummer:
Bendmning Batchnummer:

Orsak till reklamation

Na&r upptéckies felet?

I vilken situation uppstod avvikelsen (t.ex. férdtjénst):

Ar produkten utrustad med ndgon komponent frdn annan leverantdr:

I vilken miljé anvénds produkten vanligtvis i:

Brukarinformation:

Postadress Gatuadress Tel. Fax E-post
Box 1263 Tryffelslingan 4 08 - 767 04 80 08 - 767 50 00 info@nhdrehab.se
181 24 LIDINGO 181 57 LIDINGO
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