
Widerrufsformular 

(Wenn Sie den Kauf (Vertrag) widerrufen wollen, dann füllen Sie bitte dieses Formular innerhalb von 

14 Tagen aus und senden es an mich zurück) 

 

An 

Klaus Mamerow 
Unkel-Bräsig-Str. 4 
17207 Röbel/Müritz 
E-Mail: office@mamerow-pipes.de 
 
 
 
 
 
Hiermit widerrufe(n) ich/wir den von mir/uns abgeschlossenen Vertrag über den Kauf 
folgender Waren / die Erbringung der folgenden Dienstleistung: 
 
 

Ware/Dienstleistung: _____________________________________ 
  

Bestellt am: ______________________ 
  

Name des Bestellers: _____________________________________ 
  

Adresse des Bestellers: _____________________________________ 
  

Kundennummer: ______________________ (wenn bekannt) 
  

Bestellnummer: ______________________ (wenn bekannt) 

 
 
 
 
 
______________________      ________________         _______________________________ 
                         (Ort)                                              (Datum)                                     (Unterschrift des Bestellers) 
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