
 
 
 
 
 
 
(Wenn Sie den Vertrag widerrufen wollen, dann füllen Sie bitte dieses Formular aus und senden Sie es 
an uns zurück.) 
 
 
 
 
 

 
SVG 
Strassenverkehrsgenossenschaft 
Schleswig-Holstein eG  
Leinestraße 36 
D-24536 Neumünster 

 
Fax-Nr.: (+49) 4321 3009 89 
E-Mail: l.corner@svg-sh.de 

 
 
Hiermit widerrufe(n) ich/wir (*) den von mir/uns(*) angeschlossenen Vertrag über den Kauf der 
folgenden Waren (*) / die Erbringung der folgenden Dienstleistung (*) 
 
 
__________________________________________________________________________________ 
 
__________________________________________________________________________________ 
 
__________________________________________________________________________________ 
 
__________________________________________________________________________________ 
 
 
 
Bestellt am ______________________ (*)/ erhalten am _________________________(*)  
 
 
 
Name des/der Verbraucher(s) 
 
__________________________________________________________________________________ 
 
Anschrift des Verbraucher(s) 
 
__________________________________________________________________________________ 
 
__________________________________________________________________________________ 
 
 
 
   
Datum  Unterschrift des/der Verbraucher(s)  

(nur bei Mitteilung auf Papierausdruck) 
 
(*) Unzutreffendes streichen 


