
Mall för ångerblankett. Tillhandahålls av Konsumentverket efter förordnande av regeringen. Innehållet är 
baserat på bilaga 1 i direktiv 2011/83/EU. 
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Information om näringsidkare 
Namn 
Klicka här för att ange text. 
Adress 
Klicka här för att ange text. 
Faxnummer (i förekommande fall) 
Klicka här för att ange text. 
E-post (i förekommande fall) 
Klicka här för att ange text. 

Information om konsument 
Namn 
Klicka här för att ange text. 
Namn 2 (om ni är fler som gjort köpet) 
Klicka här för att ange text. 
Adress 
Klicka här för att ange text. 
Telefonnummer (*) 
Klicka här för att ange text. 

E-post (*) 
Klicka här för att ange text. 

Jag/Vi (*) meddelar härmed att jag/vi (*) frånträder mitt/vårt (*) köpeavtal avseende följande 
varor(*) / tjänster(*) 
Klicka här för att ange text. 

Beställdes (datum) (*) 
Klicka här för att ange datum. 

Mottogs (datum) (*) 
Klicka här för att ange datum. 

Ort 
Klicka här för att ange text. 

Datum 
Klicka här för att ange datum. 

Underskrift (gäller endast pappersblankett) 
 

Underskrift 2 (om ni är fler som gjort köpet) 
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