
Rücksendeformular 
 
Rücksendung an:       Datum:___________________   
Forvital International       Sie erreichen uns werktags unter  
Stumpfe Eiche 95      Tel.: 0551-3709263 
37077 Göttingen      Fax: 0551-3709264  
        Mail: info@forvital.net  
 

Kundennummer ____________________________ Rechnungsnummer_________________________ 

 
Sehr geehrte Kundin, geehrter Kunde, 
wir bitte Sie, bei Warenrücksendungen ausschließlich dieses Rücksendeformular zu verwenden, um die 
Bearbeitung zu beschleunigen.  
 
Artikel werden nur in einwandfreiem Zustand und in Originalverpackung zurückgenommen. 
Rücksendungen sind nur innerhalb der ersten 14 Tage nach Erhalt der Ware möglich.  
Bei einem Warenwert unter 40 € ist laut Teledienstgesetz der Kunde verpflichtetet die Versandkosten 
zu tragen.  
Ab einem Warenwert von 40 € erstatten wir Ihnen das Rücksendeporto für ein versichertes Paket in 
Höhe von 6,90 €, für ein Päckchen erstatten wir 3,90 €. 
Wichtig: Unfrei zurückgesandte Ware wird von uns nicht angenommen. 
 
Bitte beachten Sie, das aus folgenden Gründen ein Umtausch / Rücknahme nicht möglich ist: 

● Die Ware ist nicht mehr versiegelt oder wurde geöffnet (Nahrungsergänzungsmittel, Kosmetik, 
Sportnahrung, DVD) 

● Die Ware weist Tragespuren auf und ist nicht mehr verkäuflich (Abzug 15%) 
● Die Ware ist eine Sonderanfertigung. 
● Die Widerrufsfrist wurde nicht eingehalten. 

 

Hiermit sende ich folgende Artikel zurück:  Gutschrift  Umtausch 

 

Bezeichnung / Artikelnummer Menge Rücksendegrund 

   

   

   

   

 
 
Bitte schreiben Sie den Betrag meinem Konto gut: 
 

Kontoinhaber:  

Kontonummer:  

Bankleitzahl:  

Kreditinstitut:  

Betrag:   

 
Achtung: Bitte senden Sie die Ware bis zu einem Warenwert von 40 € auf eigene Kosten zurück.  
Ab einem Warenwert von 40 € erstatten wir Ihnen das Rücksendeporto für ein versichertes Paket in 
Höhe von 6,90 €, für ein Päckchen erstatten wir 3,90 €. Bitte die Ware nicht unfrei an uns senden. 
Bitte rufen Sie uns bei Fragen an oder faxen uns dieses Schreiben. 
Legen Sie dieses Schreiben der Rücksendung bei. 
 

 
 
________________________    _____________________________ 
 Ort und Datum      Kundenunterschrift 


