
Mall för returnering av tomtrummor Medtages ifylld vid leverans 

Trumleverantör   Transportör 

Företagsnamn* Företagsnamn* 

Leverantörsnr Nexans* Förare* 

Adress Signatur* 

Organisationsnr Sändningsnummer* 

Bankgironr Fraktkostnad* 

Kontaktperson / tel / mail* 

Referens* 

*Obligatoriskt fält. Ny leverantörer, vänligen komplettera med övrig företagsinformation. OBS! Boka tid för lossning innan 
leverans på tel. 0325-80000. Vid ev frågor kontakta Linda Kastberg tel. 0325-80207 alt. 0325-80319

Fylls i av 
transportör 

Fylls i av Nexans 

Antal 
lastade 

Nexans Returnummer: 

100% 80% 60% R100% R80% R60% Kass 

K5 

K6 

K7 

K8 

K9 

K10 

K11 

K12 

K14 

K16 

K18 

K20 

K22 

K24 

S26 

K26 

K28 

K30 


	Nexans Returnummer: 
	Antal lastadeK5: 
	100K5: 
	80K5: 
	60K5: 
	R100K5: 
	R80K5: 
	R60K5: 
	KassK5: 
	Antal lastadeK6: 
	100K6: 
	80K6: 
	R60K6: 
	KassK6: 
	Antal lastadeK7: 
	100K7: 
	80K7: 
	60K7: 
	R100K7: 
	R80K7: 
	R60K7: 
	KassK7: 
	Antal lastadeK8: 
	100K8: 
	80K8: 
	R60K8: 
	KassK8: 
	Antal lastadeK9: 
	100K9: 
	80K9: 
	60K9: 
	R100K9: 
	R80K9: 
	R60K9: 
	KassK9: 
	Antal lastadeK10: 
	100K10: 
	80K10: 
	60K10: 
	R100K10: 
	R80K10: 
	R60K10: 
	KassK10: 
	Antal lastadeK11: 
	100K11: 
	80K11: 
	60K11: 
	R100K11: 
	R80K11: 
	R60K11: 
	KassK11: 
	Antal lastadeK12: 
	100K12: 
	80K12: 
	60K12: 
	R100K12: 
	R80K12: 
	R60K12: 
	KassK12: 
	Antal lastadeK14: 
	100K14: 
	80K14: 
	60K14: 
	R100K14: 
	R80K14: 
	R60K14: 
	KassK14: 
	Antal lastadeK16: 
	100K16: 
	80K16: 
	60K16: 
	R100K16: 
	R80K16: 
	R60K16: 
	KassK16: 
	Antal lastadeK18: 
	100K18: 
	80K18: 
	60K18: 
	R100K18: 
	R80K18: 
	R60K18: 
	KassK18: 
	Antal lastadeK20: 
	100K20: 
	80K20: 
	60K20: 
	R100K20: 
	R80K20: 
	R60K20: 
	KassK20: 
	Antal lastadeK22: 
	100K22: 
	80K22: 
	60K22: 
	R100K22: 
	R80K22: 
	R60K22: 
	KassK22: 
	Antal lastadeK24: 
	100K24: 
	80K24: 
	60K24: 
	R100K24: 
	R80K24: 
	R60K24: 
	KassK24: 
	Antal lastadeS26: 
	100S26: 
	80S26: 
	60S26: 
	R100S26: 
	R80S26: 
	R60S26: 
	KassS26: 
	Antal lastadeK26: 
	100K26: 
	80K26: 
	60K26: 
	R100K26: 
	R80K26: 
	R60K26: 
	KassK26: 
	Antal lastadeK28: 
	100K28: 
	80K28: 
	60K28: 
	R100K28: 
	R80K28: 
	R60K28: 
	KassK28: 
	Antal lastade: 
	100: 
	80: 
	60: 
	R100: 
	R80: 
	R60: 
	R60_2: 
	60K8: 
	R100K8: 
	R80K8: 
	60K6: 
	R100K6: 
	R80K6: 
	Företagsnamn: 
	Leverantörsnr: 
	Adress: 
	Organisationsnr: 
	Bankgiro: 
	Kontaktperson/ tel/ mail: 
	Referens: 
	Företagsnamn transportör: 
	Fraktkostnad: 
	Förare: 
	Signatur: 
	Sängningsnummer: 


