
Widerrufsformular

Wenn Sie den Vertrag widerrufen wollen, n füllen Sie bitte dieses Formular aus und senden Sie es 
zurück.

An die 
VHS Kelheim
Lederergasse 2b
2. Stock

93309 Kelheim

Telefax:09441 - 10111

Ihre Daten

Name, Vorname Straße 

PLZ/ Ort .: 

E-Mail-Adresse

Hiermit widerrufe(n) ich/wir (*) die von mir/uns (*) getätigte Anmeldung für folgenden Kurs: 

Kurs Kursnummer

gebucht am

Datum Verbraucher

(*) Unzutreffendes streichen 


