
  

Retourenschein 
 

 

RS-001 Rev.-Nr. 3 

 
________ 
Ersteller 

 
___________ 
Datum 

 

Erstellt: QM Erstausgabedatum: 27.11.2017 Letzte Änderung: 06.12.2017 

 

Wir bitten um Beigabe des Retourenscheins in doppelter Ausführung! 

Firma: ……………………………………………………………………………………………………………… 

Adresse: …………………………………………………………………………………………………………… 

KD-Nr.:                 .…………………………………….……  

R-Nr.:                    …………………………..……………… LS-Nr.:  …………………….…..……………… 

Ansprechpartner:  …………………………………………. Tel. für Rückfragen: …………………………. 

 

Bitte sorgfältig ausfüllen! Unvollständige Retourenscheine sind ungültig! 

      Falscher Artikel       Falsche Menge       Sonstige: ..…………………………………………… 

      Liefertermin überschritten       Nicht bestellt …………………………………………………………….. 

      Transportschaden       Mindere Qualität  …………………………………………………………….. 

      Defekter Artikel       Falsch Bestellt …………………………………………………………….. 

   

 

Der Retourenschein ist nur Gültig mit Beigabe der Kopie des Lieferscheins und/oder Rechnung! 

 
Menge Bezeichnung\ Artikelnummer 

LG 
(Interner 
Vermerk) 

   

   

   

   

   

 

In Abstimmung mit: ............................................................. Gespräch vom: ............................ 
 Name/Abteilung  Datum 

 

Wir weisen darauf hin, dass Rücksendungen nur innerhalb von 5 Tagen nach Erhalt angenommen werden. 

Waren ohne OVP, ganz oder teilweise nicht oder nur im verschlechterten Zustand werden nicht angenommen. 

Die Waren werden geprüft und ggf. gutgeschrieben, verrechnet oder storniert. 

Des Weiteren verweisen wir auf unsere AGB, siehe www.knust.de! 

Beschreibung\ Grund der Retoure: 

 

 

 

 

 

 


	Ersteller: 
	Datum: 
	Firma: 
	Adresse: 
	1: 
	2: 
	LSNr: 
	Ansprechpartner: 
	Tel für Rückfragen: 
	Sonstige: 
	Nicht bestellt: 
	Mindere Qualität: 
	Falsch Bestellt: 
	Beschreibung Grund der Retoure 1: 
	Beschreibung Grund der Retoure 2: 
	Beschreibung Grund der Retoure 3: 
	Beschreibung Grund der Retoure 4: 
	Beschreibung Grund der Retoure 5: 
	Beschreibung Grund der Retoure 6: 
	MengeRow1: 
	Bezeichnung ArtikelnummerRow1: 
	LG Interner VermerkRow1: 
	MengeRow2: 
	Bezeichnung ArtikelnummerRow2: 
	LG Interner VermerkRow2: 
	MengeRow3: 
	Bezeichnung ArtikelnummerRow3: 
	LG Interner VermerkRow3: 
	MengeRow4: 
	Bezeichnung ArtikelnummerRow4: 
	LG Interner VermerkRow4: 
	MengeRow5: 
	Bezeichnung ArtikelnummerRow5: 
	LG Interner VermerkRow5: 
	In Abstimmung mit: 
	Gespräch vom: 
	01: Off
	02: Off
	03: Off
	04: Off
	05: Off
	06: Off
	07: Off
	08: Off
	09: Off


