
AUTORIZACION PARA ENVIO  /  AUTHORISATION FOR RETURN 

F-8529 rev.00

(*) Indicar la persona de Dirna Bergstrom que autorizó el envío / Indicate the person of Dirna Bergstrom who accepted the shipment 

Autorizado por (*): 
Authorised by (*): 

Fecha: 
Date: 

Dpto. Department: 
Cliente: 
Customer: 

Nº Cliente: 
Customer Nº: 
Nº Factura: 
Invoice Nº: 

Dirección: 
Address: 

C.P.:
P.C.:

Localidad: 
Location: 

Pais: 
Country: 

Destinatario / Addressee: 
Dirna Bergstrom S.L. 
C/Francisco Alonso 6 

28806 Alcalá de Henares – Madrid - Spain 

------------------------------------------------------------------------------------------- 
Doblar por aquí y poner por fuera del embalaje / Fold here and put on the box 

Descripción: 
Description: 
Ref. Dirna Bergstrom: 
Dirna Bergstrom Part Nº: 

Referencia cliente: 
Customer Part Number: 

Cantidad: 
Quantity: 

Nº Albarán: 
Delivery note Nº: 

Motivo de la devolución / Reason for the return: 

**NO SE ACEPTAN DEVOLUCIONES SIN ESTE DOCUMENTO AUTORIZADO POR DIRNA BERGSTROM** 
**NO RETURNS WILL BE ACCEPTED WITHOUT THIS DOCUMENT AUTHORISED BY DIRNA BERGSTROM**
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