
Formulaire de rétractation 
 
A l’attention de l’entreprise  
 
SOS-DECES SPRL 
Rue du Vent de Bise 4 
7160 Chapelle-lez-Herlaimont 
Tél : 064/44 55 44 
Fax : 064/44 88 44 
Mail : info@sos-deces.be 
 
 
Je/Nous (*) vous notifie/notifions (*) par la présente ma/notre (*) rétractation du contrat 
portant sur la vente du bien/pour la prestation de service (*) ci-dessous 
 

• Commandé le : ………………………………….. 
• Nom du (des) consommateur(s) : ………………………………………………….. 
• Adresse du (des) consommateur(s) : 

……………………………………………………………………………………………………………………………….. 
 
 
Date et signature 


