
Widerrufsformular 
 
Füllen Sie dieses Formular aus, wenn Sie den Kauf eines oder mehrerer Artikel stornieren möchten. 
Fügen Sie dieses ausgefüllte Formular der Rücksendung hinzu, an die Sie sich wenden: 
Raymedy International BV 
Mr. E. N. van Kleffensstraat 6 
6842 CV Arnhem, die Niederlande 
 
Betreff: Beendigung des Kaufs während der Widerrufsfrist 
Die Rechnungsnummer: 
Ort: 
Datum: 
 
Sehr geehrte Damen und Herren, am ___ -_ __ -___ __ habe ich Ihr (e) Produkt (e) erhalten. 
Ich rufe hiermit das gesetzliche Recht auf eine gesetzliche Widerrufsfrist von 14 Kalendertagen auf 
und deshalb kündige ich den mit Ihnen geschlossenen Vertrag. 
Ich sende Ihnen folgende Produkte: ReadMe und PowerMe 
 
Ich erwarte die Zahlung der Rückerstattung innerhalb von 14 Tagen nach dem Datum dieses 
Schreibens auf das Bankkonto, das ich zur Zahlung der Bestellung verwendet habe. 
 
Ich möchte innerhalb von zwei Wochen nach dem Datum dieses Schreibens eine schriftliche 
Bestätigung meiner Stornierung erhalten. 
Mit freundlichen Grüßen 
 
Name: 
Adresse: 
E-Mail-Adresse: 
Telefon: 
 
Unterschrift: 
 
 
Mit freundlichen Grüßen 
 


