RAPPORT RECU

REGION

VENDEUR

Distribution Ste-Foy (1982) Ltée
685, avenue Newton

Québec Qc

G1P4C4

418-871-8133

APPLICATION POUR COMPTE

NUMERO CLIENT : COURRIEL:
NOM : TEL:

ADRESSE : CODE POSTAL :
VILLE : FAX :
RESPONSABLE COMPTE PAYABLE : CELLULAIRE :

ENREGISTRE O INCORPORE

# DE MATRICULE :

RESIDENTIEL O COMMERCIAL O

PRESIDENT :

TELEPHONE :

ADRESSE :

DATE DE NAISSANCE :

VICE-PRESIDENT :

TELEPHONE :

ADRESSE :

DATE DE NAISSANCE :

SECRETAIRE-TRESORIER :

TELEPHONE :

ADRESSE : DATE DE NAISSANCE :

BANQUE : # TRANSIT :

ADRESSE : # COMPTE
TELEPHONE :

DIRECTEUR DE COMPTE :

TELECOPIEUR :

SVP, veuillez compléter et retourner le tout par fax (418 871-9505) ou par courriel a recevables@dsfltee.com

P:\A FORMULAIRES\Ouverture de compte 2019.docx



mailto:recevables@dsfltee.com

Distribution Ste-Foy (1982) Ltée

685, avenue Newton
Québec Qc

G1lP 4cC4a
418-871-8133

FOURNISSEUR :

TELEPHONE :

ADRESSE : TELECOPIEUR :
CONTACT : COURRIEL :
FOURNISSEUR : TELEPHONE :

ADRESSE : TELECOPIEUR :
CONTACT : COURRIEL :
FOURNISSEUR : TELEPHONE :
ADRESSE : TELECOPIEUR :
CONTACT; COURRIEL ;
FOURNISSEUR : TELEPHONE :

ADRESSE :

TELECOPIEUR :

CONTACT :

COURRIEL :

TYPE DE CLIENT

ENTREPRENEUR

ENTR. SPECIALISE COMMERCIAL

PROJET EN COURS :

ENTR. SPECIALISE RESIDENTIEL

TIREUR DE JOINTS

ADRESSE :

MARCHANDS

CONTRACTEUR
GENERAL :

INST. GOUVERNEMENTAL & PRIVE

ADRESSE :

SVP, veuillez compléter et retourner le tout par fax (418 871-9505) ou par courriel a recevables@dsfltee.com
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Distribution Ste-Foy (1982) Ltée

685, avenue Newton

Québec Qc

[ G1P4C4

418-871-8133

LES PARTIES CONVIENNENT DE CE QUI SUIT :

1. Lecréancierseréserve le droit de propriété de toutes les marchandises de quelque nature
que ce soit, vendues au débiteur tant et aussi longtemps qu’elles n’auront pas été payées
entierement.

2. Le débiteur s’engage et accepte de payer tous les achats faits par les personnes qu’il aura
diiment autorisées.

3. Le débiteur devra et s’engage a payer son compte le 30®™ jour du mois suivant la date
de I'état de compte.

4. Le débiteur s’engage a assumer les frais d’administration de 2% par mois portant intérét
sur intérét (26.82% par an) sur tout compte passé dii lequel deviendra échu et exigible.

5. Le débiteur s’engage et accepte de payer les frais de transport applicables et fixés par le
créancier.

6. L’intervenant aux présentes s’engage conjointement et solidairement avec le débiteur
pour en faire son affaire personnelle a assumer toutes et chacune des obligations du
débiteur et il renonce d’avance a tout bénéfice de division et/ou discussions.

7. Advenant que le créancier retienne les services d’'un avocat pour percevoir les sommes
qui lui sont dues et/ou toute autre somme due par le débiteur, le débiteur s’engage a
payer au créancier une indemnité de vingt pour cent (20%) sur la somme due,
représentant les frais d’avocat plus tous les frais, déboursés encourus et ce sous toute
réserve des autres droits de recours du créancier.

8. Le débiteur déclare avoir lu et compris la présente convention, étre d’accord avec les
termes et conditions, en connaitre la portée et en avoir regu copie

9. Nous autorisons par la présente, lacompagnie Distribution Ste-Foy (1982) Ltée a effectuer
des recherches sur notre crédit.

En foi de quoi nous avons signé a )
ce jour de

Signature :

Nom :

SVP, veuillez compléter et retourner le tout par fax (418 871-9505) ou par courriel a recevables@dsfltee.com
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