MUSTER-WIDERRUFSFORMULAR

Wenn Sie den Vertrag widerrufen wollen, dann fullen Sie bitte dieses Formular aus und senden Sie

dieses zurlck an:

Merlin Krasniqi
Marcusallee 16
28359 Bremen

Mail: info@htz-bremen.de

Hiermit widerrufe(n) ich/wir(*) den von mir/uns(*) abgeschlossenen Vertrag iiber die
Erbringung folgender Dienstleistung.

Vertragsnummer | Angaben der Dienstleistung:

Bestellt am(*) / Erhalten am(*):

Vorname / Nachname:

StraRe /[ Nr. [ Postfach:

PLZ [ Ort:

Telefon:

Ort / Datum / Unterschrift
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