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An die
<Behorde / Firma / Organisation>

<Adresse>
< Postleitzahl Ort>

<Datum>

Gegenstand: Widerruf gemal DSGVO Art 6, 7, 9

Sehr geehrte Damen! Sehr geehrte Herren!

Im Zusammenhang mit

O einem Kauf,

O einer Bestellung,

O dem Abschlul3 eines Vertrages,
O einer sonstigen Vereinbarung
O

habe ich Ihnen eine freiwillige Zustimmung gemafa® zur Verwendung/Ubermittlung von
Daten gegeben.

Diese Zustimmung stellt eine freiwillige Zustimmuggmall DSGVO Art. 7 dar und kann
jederzeit ohne Angabe von Grinden widerrufen werden

Ich widerrufe mit sofortiger Wirkung die weitere Meendung/Ubermittiung meiner peronlichen
Daten.

Der Widerruf ist sofort wirksam. Mit dem Widerrstijede weitere Verwendung/Ubermittlung
meiner personlichen Daten unzuldssig. Gemall DSGMDSBe verpflichtet alle Stellen, an die
Sie bisher meine persoénlichen Daten Ubermittelehabiber die Unzul&ssigkeit der weiteren
Verwendung dieser Daten zu informieren. Der Widehat keinen Einflul3 auf die sonstigen
Vertragsbeziehungen.

Ausgenommen vom Widerruf sind nur jene Datenverwegén, die fur die Erfullung der
vertraglichen Verpflichtungen <lhrer Behorde, Ihtisgernehmens, lhrer Organisation> mir
gegenuber unbedingt notwendig sind. Eine Verwendlangber hinaus, insbesondere zu
allgemeinen unternehmerischen Zwecken, wie Margettertrieb, Werbung, Bonitatsauskunft
und Bonitatsabfragen, Glaubigerschutz oder Infoienatustausch mit anderen
Behdrden/Unternehmen/Organisationen ist ab sofmdraicklich untersagt.



Sie werden ersucht, die Kenntnisnahme dieses ®emeizu bestétigen.

Mit freundlichen GriRen

<Unterschrift>

Zur Kennntis genommen:

Familienname, Vorname, Titel, Position

PLZ Ort, Adresse Unternehmen/Organisation

Firmenbuchnummer oder ATU-Nummer (entfallt bei Privatpersonen)

Datum, Stempel und rechtsverbindliche Unterschrift



