
Muster-Widerrufsformular 

Stadtwerke Landstuhl 
Bahnstraße 80 
66849 Landstuhl 

Telefon: (06371) 83-300  
E-Mail: werke@landstuhl.de

Sehr geehrte Damen und Herren, 

hiermit widerrufe(n) ich/wir die von mir/uns abgeschlossenen Gasliefervertrag/ 
abgeschlossene Abwendungsvereinbarung: 

Abgeschlossen am  _______________________________________________  

Name, Vorname    _______________________________________________ 

Anschrift _______________________________________________ 

Vertragskonto  _______________________________________________ 

Zählernummer  _______________________________________________ 

________________________________________________________________ 
Ort, Datum und Unterschrift 


	Vertragskonto: 
	Zählernummer: 
	Datum - abgeschlossen am: 
	Name, Vorname: 
	Straße, Hausnummer, Postleitzahl, Ort: 
	Ort, Datum und Unterschrift: 


