S« MITSUBISHI HC CAPITAL CANADA

Mitsubishi HC Capital Canada Crédit-Bail, Inc.
2200, de la Sidbec Sud

Trois-Riviéres (Québec) G8Z 4H1

T>1 855 840-1298

www.mhccnha.com

DEMANDE DE CREDIT (compléter en caractéres d’imprimerie)

Téléphone : 1-800-373-7393

Télécopieur :

Courriel : remorque@mbhccna.com
INFORMATIONS SUR LE CREDIT-PRENEUR Source :
Nom légal (entreprise) :
Adresse : Contact :
Ville / Province : Cellulaire :
Code postal : Courriel :
Genre d’affaire : Téléphone rés. :
Depuis : Télécopieur :
INFORMATIONS SUR LE VENDEUR
Nom : 9322-2503 Québec inc. No. programme : OR
Adresse : 12576 Boul. de la Colline Contact : Cynthia Vermette / Simon Tremblay

Québec, (Qc)

Ville / Province :

Code postal : G3E1H1

DESCRIPTION DE L’EQUIPEMENT (joindre la soumission & la demande)

QUANTITE 1

Téléphone :
Télécopieur :

DESCRIPTION

(418) 843-7707

PRIX ($)

MODALITES DE PAIEMENT

Valeur équip. ($) :

Accompte (S) :

Montant financé (S) :

INFORMATIONS PERSONNELLES

Nom :

Adresse :

Ville / Province :

Code postal :

Téléphone (rés.) :

NAS : DDN:

Propriétaire? (O/N)

Valeur propriété

($):

Solde hypothécaire ($)

Terme (mois) :
Reprise ($) :

Nom :

Adresse :

Ville / Province :
Code postal :

Téléphone (rés.) :

NAS :

Propriétaire? (O/N)

DDN:

Valeur propriété (S) :

Solde hypothécaire (S) :

CONSENTEMENT RENSEIGNEMENTS PERSONNELS ET SIGNATURE : Le soussigné confirme que les informations ci-dessus sont véridiques. De plus, il
autorise Mitsubishi HC Capital Canada, Inc., sa filiale Mitsubishi HC Capital Canada Crédit-Bail, Inc. et/ou Mitsubishi HC Capital America, Inc. (ci-aprés
désignés collectivement : « MHCCL »), ou toute autre institution financiére, a demander et a échanger toute information afin de procéder a une étude
sur sa solvabilité, incluant notamment des demandes aux bureaux de crédit, et consent a leur divulgation compléte a tout moment. Le soussigné
reconnait que MHCCL a un intérét sérieux et légitime a recueillir des renseignements personnels a son sujet auprés de lui-méme ou de tiers afin
d’exploiter son entreprise. Il reconnait par le fait méme qu’MHCCL peut constituer un dossier avec les renseignements personnels recueillis. Le dossier
ainsi constitué sera détenu a I'une des places d’affaires d’'MHCCL et ne pourra étre consulté que par les personnes autorisées. Le soussigné aura le droit
d’accéder a ce dossier en faisant une demande écrite a ce sujet. Le soussigné reconnait aussi que MHCCL peut céder ses droits, en tout ou en partie,
aux termes des présentes, et le soussigné consent a ce que MHCCL divulgue tout renseignement de nature financiére ou autres requis dans le cadre de
I'octroi de pareille cession. Ce consentement peut étre retiré a tout moment en communiquant par écrit avec MHCCL.

**Dans I'éventualité ou il vous serait impossible de signer la demande de crédit, veuillez, SVP, contacter notre boite vocale interactive au 1-800-373-
7393 poste 8888 afin de transmettre votre consentement verbal.**

Date Signature (A) Signature (B)
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