
 
Siège Social : Tél. : 418-679-1676 Fax : 418-679-1909 
1039, Rue Carillon, C.P. 8600, St-Félicien, Qc, G8K 2R4  
 

Dans quelle succursale comptez-vous faire vos achats principalement?   
           St-Félicien : 1039 Rue Carillon         Roberval : 255 Boul. Marcotte         Dolbeau-Mistassini : 727 Boul. Vézina         Chibougamau : 935 3e rue                           
         

INFORMATIONS SUR L’ENTREPRISE 
Nom de la compagnie : ______________________________________________________________________________ 
Numéro REQ/NEQ : _________________________________________________________________________________ 
Adresse de facturation : _____________________________________________________________________________ 
Téléphone : _________________________________________ Fax: __________________________________________ 
Président : ________________________________________________________________________________________ 
Vice-Président : ____________________________________________________________________________________ 
Secrétaire : ________________________________________________________________________________________ 
Responsable des comptes payables : ___________________________________________________________________ 
Adresse courriel envoi facture/états de compte : _________________________________________________________ 
Je souhaite recevoir mes états de compte par la poste 
Type d’entreprise : ___________________________________ Nombre d’années d’opération : ____________________ 
Chiffre d’affaires annuel approximatif ou états financiers : _________________________________________________ 
Numéro d’exemption de taxe (s’il y a lieu) : ______________________________________________________________ 

NATURE DE LA DEMANDE DE LA MARGE DE CRÉDIT 
UN COMPTE COURANT 
Crédit demandé : ___________________________________________________________________________________  
Personne autorisée aux achats (s’il y a lieu) : _____________________________________________________________  

UNE CONSTRUCTION NEUVE   RÉNOVATION (veuillez indiquer pièce(s) à rénover):________________________ 
Adresse livraison: ___________________________________________________________________________________  
Montant du projet : __________________________________  Crédit demandé : _______________________________ 
Contracteur (s’il y a lieu) : _____________________________ Date de fin des travaux : _________________________ 
# d’ordre obligatoire :             Oui          Non               Référence : ____________________________________  
Personne autorisée aux achats (s’il y a lieu) : ____________________________________________________________ 

INFORMATIONS BANCAIRES 
Institution bancaire : __________________________________Numéro de compte : _____________________________ 
Coordonnée : ______________________________________________________________________________________ 

RÉFÉRENCES DE FOURNISSEURS 

Fournisseur 1 : ______________________________________  Téléphone : ____________________________________  
Adresse : __________________________________________________________________________________________ 
Fournisseur 2 : ______________________________________  Téléphone : ____________________________________  
Adresse : __________________________________________________________________________________________  

ACCEPTATION DES CONDITIONS 

Conditions : Aucun paiement par carte de crédit n’est autorisé pour payer un compte maison. Le client s’engage à aviser FERLAC INC. de la date de fin des travaux pour lesquels le présent 
compte est utilisé, et ce, au plus tard 15 jours suivante la fin desdits travaux. Les points Air Miles ne s’applique pas sur le compte maison. Toute la marchandise achetée chez FERLAC INC. 
demeure sa propriété jusqu'au paiement complet des factures. Aucun retour ne sera accepté sans autorisation.   
Transmission de documents : Tous documents qui seront transmis par des supports faisant appel aux technologies de l’information qu’elles soient électronique, magnétique, optique, sans fil 
ou autre ou faisant appel à une combinaison de technologie, aura la même valeur que s’il aurait été transmis sur support papier. Un document technologique est réputé reçu lorsqu’il devient 
accessible à l’adresse courriel indiqué ci-haut à la section Informations sur l’entreprise à la ligne Adresse courriel envoi facture/états compte. 
Frais d'administrations: Des intérêts de 34.5 % par année ou 2.5 % par mois (2$ minimum) seront dus pour le simple retard sur toutes factures impayées après trente (30) jours.  
Frais de perception : Des frais de perception de 15 % comprenant l'augmentation des coûts d'administration seront ajoutés en sus des intérêts aux montants de toutes factures dont le 
recouvrement a été confié à un avocat.  "Les parties élisent domicile dans le district de Montréal en vue de l'exécution de la présente et de l'exercice des droits qui en découlent, en vertu de 
l'article 83 du Code civil du Québec" 
Autorisation : J'autorise la Compagnie FERLAC INC. à prendre tous les renseignements qu'elle jugera utiles pour l'ouverture de mon compte.  La présente constitue également une autorisation 
à communiquer à des tiers et utiliser ces informations à toutes fins que FERLAC INC. jugera utile, et j'autorise également tous tiers concernés à fournir à FERLAC INC. l'information que ce 
dernier demandera et jugera pertinent à demander. 
Acceptation : J'autorise la Compagnie FERLAC INC. à prendre tous les renseignements qu'elle jugera utiles pour l'ouverture de mon compte.  La présente constitue également une autorisation 

à communiquer à des tiers et utiliser ces informations à toutes fins que FERLAC INC. jugera utile, et j'autorise également tous tiers concernés à fournir à FERLAC INC. l'information que ce 

dernier demandera et jugera pertinent à demander. N.B. FERLAC inc. se réserve le droit de refuser la présente demande d’ouverture de compte pour tout motif qu’elle jugera pertinent et 

qu’elle pourra y mettre fin pour les mêmes motifs sans avis ni délai. 

J’ai signé, après lecture le _____________________________  à ____________________________________________ 

Nom (lettres moulées) : _______________________________ Signature : ____________________________________ 

Nom (lettres moulées) : _______________________________ Signature : ____________________________________ 

CAUTIONNEMENT 
Je soussigné, ______________________________________________  déclare me porter caution solidaire envers FERLAC INC. pour le paiement de toutes les sommes 

d’argent qui lui sont présentement dues ou qui pourront lui être dues à l’avenir par _______________________________________________ , en capital, en intérêts 

et en frais. Je renonce d’avance au bénéfice de division et de discussion des biens du débiteur principal. Je déclare également avoir lu au long les conditions de vente 

et le présent engagement qui demeurera valide même si je n’exerçais aucune fonction particulière au sein de la compagnie que je représente et que je cautionne. Je 

renonce à la faculté de mettre fin à la présente convention de cautionnement en vertu de l’article 2362 c.c.q. 

J’ai signé le _________________________________________,  à ____________________________________________ 
Nom (lettres moulées) : _______________________________  Date de naissance : _____________________________ 
Signature : _________________________________________________________________________________________ 
Nom (lettres moulées) : _______________________________ Date de naissance : ______________________________ 
Signature : _________________________________________________________________________________________ 
Note supplémentaire : _______________________________________________________________________________ 
Signature représentant Ferlac : _________________________ Date : _________________________________________  

   

 

   

 
Réservé à l’administration 

Code client : 


