Blue Birch Blue Birch Leasing Ltd. Téléphone 1204 233-442)

LEASING DEMANDE DE BAIL D’ENTREPRISE gzzcgrl;:ur 1 800 661-5327
Télécopieur 1 800 561-5327
ENTREPRISE :
Nom légal au complet :
Adresse : Ville : Province : Code postal :
Courriel : Site Web :
N° de téléphone : ( ) N° de télécopieur : () Lieux propriété de :
Structure juridique : Constituée en corporation () Partenariat ( )  Entreprise individuelle ( )  Nbre d’années en opération :
Lieux propriété de : Nom et adresse du propriétaire :

RENSEIGNEMENTS FINANCIERS :

Banque : Succursale : N° de téléphone : ()

Depuis quand ? N° de compte : Solde courant :

Banque secondaire : Succursale : N° de téléphone : ()

MANDANT(S) :

Nom au complet : Adresse du domicile :

Ville/Province : Code postal : N° de téléphone au domicile : ()

Veuillez indiquer : Locataire ( ) Propriétaire ( ) Depuis quand ? Revenu mensuel brut $
Date de naissance : Numéro d’assurance sociale (facultatif) :

MANDANT(S) :

Nom au complet : Adresse du domicile :

Ville/Province : Code postal : N° de téléphone au domicile : ()

Veuillez indiquer : Locataire ( ) Propriétaire ( ) Depuis quand ? Revenu mensuel brut $
Date de naissance : Numéro d’assurance sociale (facultatif) :

REFERENCES COMMERCIALES : (y compris les autres entreprises de location)

Nom : N° de télécopieur : () N°de téléphone : ()
Nom : N° de télécopieur: () N° de téléphone : ()
Nom : N° de télécopieur : () N° de téléphone : ()

Le soussigné atteste que les renseignements mentionnés ci-dessus sont fidéles et exacts. EN APPOSANT LA SIGNATURE CI-DESSOUS, JE
CONSENS/NOUS CONSENTONS A CE QUE BLUE BIRCH LEASING COMMUNIQUE AVEC N’IMPORTE QUEL(LE) AGENCE
D’EVALUATION DE CREDIT OU FOURNISSEUR DE CREDIT ET CE, A N’IMPORTE QUEL MOMENT, AFIN D’OBTENIR LES
RENSEIGNEMENTS QU’ELLE POURRAIT JUGER NECESSAIRES A L’EGARD DE LA PRESENTE DEMANDE DE CREDIT, et je
consens/nous consentons a la divulgation en tout temps de quelques renseignements que ce soit concernant le(s) soussigné(s) obtenus auprés de
n’importe quel(le) agence d’évaluation de crédit ou fournisseur de crédit avec lequel le soussigné entretient des relations financieres.

SIGNATURE DU(DES) MANDANT(S) : X DATE : ||

RENSEIGNEMENTS SUR L’EQUIPEMENT :

Nom du fournisseur : Adresse : Ville/Province : Code postal :

Repr. du fournisseur : N° de téléphone : () N° de télécopieur : ()

DESCRIPTION DE L’EQUIPEMENT : (année, marque, modéle, n° de série)

COUTS DU BAIL : $ (avant taxes) DUREE : ASSURANCE : OUI/NON




