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Au service de votre autonomie

Signature du ou des Clients précédée de la mention:

« Je soussigné(e) M. ou Mme
reconnais avoir pris connaissance des présentes conditions générales et les avoir
expressément acceptées avant la signature du devis »

LE:

FORMULAIRE DE RETRACTATION

Veuillez compléter et renvoyer le présent formulaire uniquement si vous souhaitez vous rétracter du contrat.
Adresse d'envoi : SASU SUD ACCESSBILITE - 4 Rue Joseph Cugnot @ NARBONNE (11100) : Je soussigné,

Nom / Prénom du client Adresse du client

Vous notifie par la présente ma rétractation du contrat portant sur la vente :

Du Produit Références Commandé le Etregule
Faita Le Signature du client :





