
 
  
__________________________________________________________________________________ 
Raumausstatter 
Christian Dabitz  
Tjumenstraße 20 
29225 Celle 

 

 

Betreff: Widerrufsformular 

Sehr geehrter Herr Dabitz, 

hiermit widerrufe(n) ich/wir () den von mir/uns () abgeschlossenen Vertrag über 

☐ den Kauf der folgenden Waren  

☐ die Erbringung der folgenden Dienstleistung  

Grund: 

 
 

 

Bestellt am  __________________________ / erhalten am  __________________________ 

Kostenvoranschlagsnummer:__________________________________________________ 

Name des/der Verbraucher(s): 

 

Anschrift des/der Verbraucher(s): 

 

 

 

Datum: _________________________  Unterschrift des/der Verbraucher(s) 

 

 

 


