Finn
Widerrufsformular

Finn-Kredit
Maximilian Moza
Winsener Stralte 57
21077 Hamburg

info@finn-kredit.de

Hiermit widerrufe/n ich/wir® den von mir/uns” abgeschlossenen Vertrag uber den Kauf der
folgenden Waren/die Erbringung der folgenden Dienstleistungen.

Vertrag geschlossen am (TT.MM.JJJJ) Leistung/Ware erhalten am (TT.MM.JJJJ)
Vorname Vorname

Nachname Nachname

Strake, Hausnummer Strake, Hausnummer

Postleitzahl, Ort Postleitzahl, Ort

Ort, Datum Ort, Datum

Unterschrift Unterschrift

Unzutreffendes streichen
nur bei Mitteilung per Post
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