
WIDERRUFSFORMULAR 

Wenn Sie den Vertrag widerrufen wollen, dann füllen Sie bi5e dieses Formular aus 
und senden Sie es zurück an: 

Schaller GmbH 
vertreten durch den GeschäAsführenden GesellschaAer Dr. Lars Bünning 
An der Heide 15 
92353 Postbauer-Heng  
Deutschland 

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

Kundennummer, 7-stellig (erforderlich) ............................................................................. 

............................................................................. Bestellnummer, 5-stellig (erforderlich) 

Bestellt am  /erhalten am    ............................................................................. 

Rücksendegrund  
(Das Ausfüllen Ihres Widerrufsgrundes ist freiwillig! Es würde uns jedoch dabei helfen, 
diesen zeitnah zu bearbeiten und unsere Produkte zu verbessern.) 

................................................................................................................................................... 

................................................................................................................................................... 

Vorname, Nachname (erforderlich) ....................................................................................... 

Adresse (erforderlich) ....................................................................................... 

….................................................................................... 

E-Mail (erforderlich) ….................................................................................... 

Ort, Datum UnterschriK (nur bei MiLeilung auf Papier) 

………………………………........... ............................................................................................... 

(*) Zutreffendes bi5e auswählen 

(*)
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