
Widerrufsformular

(Wenn Sie den Vertrag widerrufen wollen, dann können SIe dazu dieses Formular benutzen.
Sie können es ausdrucken, ausfüllen und per Brief oder Fax an uns senden. Sie können das
ausgefüllte Formular auch einscannen und per Email schicken; Sie müssen dieses Formular
jedoch nicht verwenden, sondern können uns Ihren Entschluss z. B. auch telefonisch oder
mittels eigenem Widerrufsschreiben mitteilen).

An
VEDICON
Lindegg 74
8283 Bad Blumau

Fax: ++43 33858335
E-Mail: vedicon@aon.at

Hiermit widerrufe(n) ich/wir (*) den von mir/uns (*) abgeschlossenen Vertrag über den
Kauf der folgenden Waren (Angabe der Artikelnummer reicht aus)

_____________________________________________________________________

_____________________________________________________________________

Bestellt am ___________________________

Lieferung erhalten am ________________________________

Rechnungsnummer: ___________________

Ihre Kunden- bzw. Mitgliedsnummer (finden Sie auf der Rechnung): ______________

Name und Anschrift: ____________________________________________________

Unterschrift (nur bei Mitteilung auf Papier)

Datum:

(*) Unzutreffendes streichen.




