Muster-Widerrufsformular
Wenn Sie den Vertrag widerrufen wollen, dann flillen Sie bitte dieses Formular aus

und senden Sie es zurtick.

GroB- und Einzelhandel fir
Gesundheits-Mittel
Hammerbiihlstr. 2

88175 Scheidegg

Hiermit widerrufe(n) ich/wir den von mir/uns abgeschlossenen Vertrag iber den
Kauf der folgenden Waren / die Erbringung der folgenden Dienstleistung:

Datum Unterschrift Kunde (nur bei schriftlichem Widerruf)



