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Forme d’Application pour le Crédit
SVP complétez, signez et retournez cette forme avec vos relevés financiers.

Information de Compagnie

Nom de la compagnie:             Téléphone:           Télécopieur:           

Attention à:           Courriel:          

Adresse:           Numéro d’identification Digican ID (si connu):           

Ville:           État/Province:     Zip/Code Postal:          

Information Générale

Officier:           Titre:           Courriel:           Téléphone:           

Formation de Compagnie
Individu                 Partenaires                   LLC                 Corporation                    Sous-Chapitre S Corporation

Corporation : ( Fédérale, Provinciale, État)
    

Numéro de
TaxeFédérale:           

No. de Dun et Bradstreet :   
        

À la location présente
depuis:           

Information de Commande

Est-ce que des bons de commande écrits sont nécéssaires? Oui  Non Numéro QST /  PST ou Numéro d’Identification
d’État:           

Acheteur:           Téléphone:             Télécopieur:           Courriel:          

Contact des Comptes Payables:           Téléphone:             Télécopieur:           Courriel:          

Information de la Banque

Nom de Banque:           Officier de Banque à contacter:           

Téléphone:           Télécopieur:           Courriel:          

Adresse:           Ville:           État/Province:     Zip/Code Postal:
          

Type de Comptes:          Numéros de Comptes:           
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Références de Crédit

Nom de Compagnie 1:           Contact:           Depuis combien longtemps faites-vous
affaires avec?           

Adresse:           Ville:           État/Province:   
  

Zip/Code Postal:          

Téléphone:           Télécopieur:           Courriel:          

Nom de Compagnie 2:           Contact:           Depuis combien longtemps faites-vous
affaires avec?           

Adresse:           Ville:           État/Province:
    

Zip/Code Postal:          

Téléphone:           Télécopieur:           Courriel:          

Nom de Compagnie 3:           Contacte:           Depuis combien longtemps faites-vous
affaires avec?           

Adresse:           Ville:           État/Province:
    

Zip/Code Postal:          

Téléphone:           Télécopieur:           Courriel:          

Nom de Compagnie 4:           Contacte:           Depuis combien longtemps faites-vous
affaires avec?           

Adresse:           Ville:           État/Province:
    

Zip/Code Postal:          

Téléphone:           Télécopieur:           Courriel:          
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Termes et Conditions

Tous les montants sont échus et payables en dedans de 30 jours de la date de facturation à un compte désigné en écrit par

Digican. S’il arrivait que n’importe quels montants ne soit pas payer dans l’échéance, Digican aura le droit de prélever un

intérêt sur les montants passés dû à partir de la date d’échéance jusqu’à la date du paiement reçu au taux égal à un et demi

pourcent par mois.  Aussi, le soussigné est d’accord de payer tous les frais de recouvrement, incluant une charge raisonnable

d’avocat.

Acceptance et Approbation

Votre signature sur cet accord indique votre acceptation des termes et des conditions comme établi.  Aussi, vous autorisez

Digican à faire n’importe quelles demandes d’informations nécessaires pour traiter cette Demande de Crédit.
Nom de Réprésentant Autorisé:           Titre:           

Convenu et Accepté, Signé: Téléphone:           Date:           


	Print / Close: 


