
Propriétaire unique

Programme Concessionnaire : 1-800-510-6669
Télécopieur : 1-800-284-6436

Initiales de l'acheteur __________

Information sur le demandeur Client(e) FAC Numéro de dossier
NonOui

Nom de famille légal Prénom et second prénom

Division géographique (Comté/MRC/Paroisse)

Code postal

Société pers. mor.Société en nom
collectif

Nom de l'entreprise (s'il y a lieu)

Ville/village ProvinceRue/rang/R.R.

Nº de téléphone (résidence/travail)

Si autre (décrire)

Nombre d'années dans la
gestion d'une exploitation

Superifice possédée Superificie louée

Type de ferme :
Grains

(aaaa-mm-jj)

Boeuf
Porc
Lait Autre

Co-demandeur/Partenaire

Type de ferme : (Entreprise principale seulement)

Nom de famille légal Prénom et second prénom

Travail à
contrat :

Code postal

Société pers. mor.Propriétaire unique
Société en nom
collectif

Nom de l'entreprise (s'il y a lieu)

Travail à
contrat :

Ville/village Province

Si oui, veuillez
préciser à la
section des
commentaires

Rue/rang/R.R.

Oui

Non
Si oui, veuillez
préciser à la
section des
commentaires

Non

Oui

Dist./Terr.

Lieu de la ferme (canton, lot)

(Entreprise principale seulement)Lieu de la ferme (canton, lot)

4311c21(2006-10-13)

Si autre (décrire)

Nombre d'années dans la
gestion d'une exploitation

Superifice possédée Superificie louée

X

BisonVolaille

Grains
Boeuf

Porc
Lait Autre

BisonVolaille

Date de naissance Courriel

CourrielDate de naissanceNo de téléphone (résidence/travail) (aaaa-mm-jj)

PROTÉGÉ
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Actif

Bétail/animaux

Demandeur

Marge de crédit ou prêts
d'exploitation

Cartes de crédit

Animaux de reproduction

Autre

Demandeur

Quota (lait ou volaille) Quota

Co-demandeurPassifCo-demandeur

Comptes à payer

Actif à court terme :

Encaisse

Comptes à recevoir

Épargnes/placements

Autre

Animaux de marché

Actif à long terme :

Équipement/véhicules

Bâtiments

Terres

Autre

Total de l'actif

Récoltes en inventaire

Aliments et agro fournitures

Passif à court terme :

Passif à long terme :

Terres

Bâtiments

Autre

Total du passif

DEMANDE DE CRÉDIT

Équipement/véhicules

Information financière



La présente demande a pour but d'obtenir du crédit. Je/nous autorisons les références de crédit ci-dessus, ainsi que mes/nos bailleurs,
locateurs et autres créanciers actuels ou antérieurs à fournir toute information requise par vous, vos concessionnaires ou les destinataires du
transfert aux fins de la vérification de crédit. Je/nous vous autorisons, ainsi que vos concessionnaires ou destinataires du transfert, à obtenir
d'un bureau de crédit, à partager avec un bureau de crédit ou à divulguer à un bureau de crédit, tout renseignement pertinent sur mon/notre
dossier de crédit. Je/nous consentons à une enquête de solvabilité personnelle.

Je/nous autorisons Financement agricole Canada à débiter mon/notre compte en banque ci-dessus des paiements requis en vertu du prêt.
FAC est aussi autorisée à ajuster les paiements, à la hausse ou à la baisse, en fonction de la variation du taux d'intérêt, des frais payables,
des primes d'assurance payables, ou pour respecter les modalités et conditions du contrat de sûreté (Vente conditionnelle de matériel
agricole). Je/nous reconnaissons que FAC a le droit d'annuler ces paiements préautorisés à sa discrétion et sans préavis.

Je/nous autorisons et mandatons Financement agricole Canada à verser le produit du prêt au concessionnaire tel qu'énoncé aux sections But
du prêt et Modalités du prêt ci-dessus.

J'atteste/Nous attestons, sous peine de loi, que l'information fournie dans la présente demande de crédit est exacte et reflète fidèlement
ma/notre situation financière. Dans le cas où ma/notre situation financière changerait de façon significative, je/nous vous en aviserons
immédiatement par écrit.

Signature du demandeur

Renseignements additionnels (Ces questions s'appliquent au demandeur et au co-demandeur/partenaire)

1. Vous a-t-on déjà intenté une poursuite judiciaire?
2. Avez-vous déjà déclaré faillite?

Oui Non
Oui Non

3. Voulez-vous faire une demande d'assurance-vie et d'assurance-accidents?

Commentaires du concessionnaire

Signature du co-demandeur Date

Demande de crédit

XX

4311c22(2006-10-13) Page 2 of 2

Demandeur

Information sur le revenu du demandeur

Co-demandeur

Date

Nombres
d'années

Nom de l'employeur

Revenu agricole brut de l'année
précédente
Revenu extérieur brut de l'année
précédente

Nombre d'années à l'emploi

Références de crédit d'affaires

Nom Adresse Téléphone Solde

Si oui, annexez une explicationOui Non
Si oui, annexez une explication

Concessionnaire/magasin Représentant des ventes Code

$

$

$

$
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