
NOM, Prénom : 

Adresse :

CP - Ville :

Je déclare annuler le contrat de prestation signé le :                  /               /          

Date de rétractation :                  /               /            

Signature :                  

Bordereau de rétractation

Compléter et renvoyer ce formulaire en lettre recommandée avec accusé de réception au siège social dans un délai maximum de 14 jours après la 
signature du contrat de prestation. 



