
FORMULAIRE TYPE DE RÉTRACTATION

Code de la consommation Art., L.121-17 I. 2°, R.121-1

(Veuillez compléter et renvoyer le présent formulaire uniquement si vous souhaitez vous rétracter 
du contrat)

A l’attention de : SAS La Compagnie du Chat Bleu
Service Client
22 rue Vendôme
97438 Sainte-Marie

Je soussigné(e-s) : 

Nom : Prénom :

Adresse postale : 

Adresse e-mail : 

Téléphone fixe : Téléphone mobile :

vous notifie par la présente ma rétractation du contrat/achat ci-dessous :

Billets spectacles

Titre du spectacle :

Date du spectacle :

Prix du spectacle :

Nombre de billets achetés :

Total payé : Date de la commande :
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Produits d’édition

Titre des ouvrages Quantité achetée Prix unitaire Prix Total par ouvrage

Montant total payé

Signature du consommateur : _______________

Date : 

Nota bene   1    : Vous devrez justifier de votre identité en nous fournissant une copie de votre pièce 
d’identité qui vous sera retournée avec le règlement.

Nota bene 2 : Conformément aux conditions générales de vente, si vous avez reçu les produits 
commandés avant l’échéance de votre délai de rétractation, vous devrez nous les retourner à vos 
frais.
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