
97 Thames Rd. E.
Exeter, Ontario N0M 1S3

t. (519) 235-2901
tf. (800) 265-7070
f. (519) 235-1343

ar@agwaymetals.com

Autorisation de vérification de crédit et solvabilité 
s.v.p. allouez un délai minimum de 7 jours ouvrables

♣	 Tous les premières commandes sont payables avant fabrication en espèces, par chèque certifié, VISA ou MC pour commandes 
payées par carte de crédit

♣	 S'il vous plaît, assurez-vous de remplir la demande complète afin d’éviter de retarder le processus d’approbation de crédit

SI VOUS AVEZ BESOIN DE PLUS D’ESPACE, S’IL VOUS PLAIT JOINDRE UNE PAGE SUPPLÉMENTAIRE, MERCI.

SI VOUS AVEZ CHANGÉ D’INSTITUTION FINANCIÈRE AU COURS DES 12 DERNIERS MOIS, S’IL VOUS PLAIT NOUS FOURNIR LES INFORMATIONS BANQUAIRES 

PRÉCÉDENTE SUR UNE PAGE SUPPLÉMENTAIRE, MERCI.

S.V.P. IMPRIMEZ

PRINCIPAUX

INFORMATION BANQUAIRE

NOM DE LA COMPAGNIE :

RAISON SOCIALE :
ADRESSE :

VILLE :	 PROVINCE :
CODE POSTALE :
TÉLÉPHONE # :
adresse courriel :
TYPE D’ENTREPRISE : (cochez une)

Est-ce que les biens immobiliers sont détenus au nom de l’entreprise :   YES:    NO: 

NOM COMPLET DU PROPRIÉTAIRE :

ADRESSE DU DOMICILE :

VILLE :	 PROVINCE:
CODE POSTALE :

NOM DE LA BANQUE :	 NOM DU CONTACT :

# COMPTE BANQUAIRE :	 TÉLÉPHONE # :	 adresse courriel :

SECTEUR D’ACTIVITÉ :

SPÉCIFICATIONS / INSTRUCTIONS DE LIVRAISON :

ADRESSE POSTALE SI DIFFÉRENTE :

adresse courriel :
EN AFFAIRE DEPUIS (MM/AA) :

# DE PARTENAIRES /PRINCIPAUX ACTIONNAIRES :

NOM DES AUTRES PRINCIPAUX (s’il y a lieu) :

ADRESSE DU DOMICILE :

VILLE :	 PROVINCE:
CODE POSTALE :

 ENTREPRISE     PARTENARIAT     COMPAGNIE LIMITÉE

SuCCuRSALE : (code numérique mandataire)



S.V.P. IMPRIMEZ

LIMITE DE CRÉDIT REQUISE

CONTACT COMPTES PAYABLES :

A/P TÉLÉPHONE # :
A/P  adresse courriel :

1) Inférieur à $5,000.00  	 2) $5,000.00 à $15,000.00  	 3) $15,000.00 à $25,000.00  

4) Plus de $25,000.00  	 S.V.P. VEUILLEZ SPÉCIFIER	 $

SIGNATURE	 TITRE

NOM (Lettres moulées s.v.p.)	 DATE

Notre politique de confidentialité :
Chez Agway Metals Inc., nous respectons les droits de nos clients à la vie privée. Notre priorité est de protéger tous les renseignements fournis par 
nos clients et nous nous engageons à nous conformer avec les lois sur la confidentialité des entreprises.
A moins que le client nous autorise ou autorisée par la loi, nous ne divulguerons pas les renseignements personnels à des tiers. En particulier, nous 
ne vendrons jamais, louer ou échanger de l’information personnelle à des tiers sans le consentement des clients. Cependant, nous fournissons 
des informations sur nos clients aux agences de crédit et aux institutions financières. Nous gardons également des registres sur nos clients en ce qui 
concerne l’utilisation de nos produits et services, ainsi que les plaintes ou les éloges.

1)
	 NOM	 ADDRESSE COMPLÈTE	 TÉLÉPHONE #	 adresse courriel
2)
	 NOM	 ADDRESSE COMPLÈTE	 TÉLÉPHONE #	 adresse courriel
3)
	 NOM	 ADDRESSE COMPLÈTE	 TÉLÉPHONE #	 adresse courriel

En signant cette demande, le soussigné :
(a)	 Certifie qu'il est le représentant légal de l'entreprise décrite dans la présente demande et qu'il est pleinement autorisé à agir comme mandataire 

de l'entreprise dans la présentation de cette demande ;
(b)	 Autorise la banque (s) et les créanciers commerciaux de l'entreprise à communiquer à AGWAY METALS INC. tous les renseignements demandés 

pour aider à établir une ligne de crédit pour l'entreprise ;
(c)	 Certifie que tous les renseignements fournis dans cette demande est essentiellement correct ;
(d)	 Reconnaît et accepte que les paiements de tous les comptes sont dus et payables au plus tard 30 jours après réception de la commande. Un 

intérêt de 2% par mois sera appliquée sur tout solde impayé ou en suspens. Cette charge d'intérêt est cumulatif pour un mois (s) et / ou une partie 
où il reste un solde impayé. Tout contentieux ou si le recouvrement devient nécessaire suite a un défaut de paiement du solde (plus les intérêts 
exigibles), tous les frais juridiques, frais de cour, et tous les autres frais encourus par AGWAY METALS INC. ou de son mandataire, afin d'exiger le 
paiement du solde sur le compte, seront payés par le requérant.

adresse courriel :

T.V.Q. # :
T.P.S. # :

Références commerciales

Si exempt de taxes, fournir une copie de votre certificat d’exemption lors de 
l’envoi de votre application

(stylo seulement)




