MUSTER — WIDERRUFSFORMULAR

Hiermit widerrufe(n) ich/wir (*) den von mir/uns (*) abgeschlossenen Vertrag tiber den Kauf

der folgenden Ware/Waren (*):

- Bestellt am / Erhalten am (*):

- Name des/der Verbraucher(s):

- Anschrift des/der Verbraucher(s):

-  Datum:

(*) Unzutreffendes bitte streichen.

Wenn Sie den Vertrag widerrufen wollen, dann fillen Sie bitte dieses Formular aus und senden es
zurtck an:

IMM Miinz-Institut GmbH
Rennweg 79-81

1030 Wien

OSTERREICH

E-Mail: widerruf@imm-wien.at



