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UTILISATEURS SUPPLEMENTAIRES


       La place de marché des prestations informatiques
CENTRES DE FORMATION



 

A faxer au : 01 55 58 04 29

19/05/2011
Nous vous prions d’enregistrer notre commande pour …. abonnements (utilisateurs) supplémentaires à vos services

Début des abonnements  : ___/___/20__  (prélèvement bancaire une semaine plus tard)
Engagement pour 6 mois renouvelables par tacite reconduction

SOCIÉTÉ : ………………………………………………………………  

Tél : ………………………………

	Utilisateurs supplémentaires : 19 € /mois/ utilisateurs

	NOM
	PRÉNOM
	EMAIL
	FONCTION

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	Nombre d’utilisateurs : …… X 19 € HT 

	
	
	
	TOTAL                   :………………€ HT


Conditions de facturation, d’abonnement et de résiliation :
Au début de chaque trimestre calendaire, l'abonnement trimestriel sera prélevé sur notre compte bancaire. Une facture détaillée sera disponible dans notre tableau de bord. L'abonnement débutera à la date de souscription. Si celle-ci ne correspond pas à un 1er jour de trimestre calendaire, une facture et un prélèvement intermédiaires (prorata temporis jusqu'à la fin du trimestre en cours) seront émis par HITECHPROS. A tout moment, nous pourrons ajouter ou modifier des utilisateurs. Nous avons compris que cet abonnement est valable pour notre entité ou agence propre dans notre ville et ne peut être utilisé par d’autres entités ou agences du groupe. Un courrier de résiliation en recommandé avec accusé de réception peut être envoyé à tout moment. La résiliation prendra effet à la fin du semestre de référence : soit au 30 septembre ou au 31 mars prochains. Nous avons pris connaissance de la Charte HiTechPros.com et nous déclarons y adhérer. Nous acceptons que HITECHPROS se réserve le droit d’exclure, à tout moment, sans préavis et sans remboursement une société ne respectant pas cette Charte. Conformément à la loi N°78-17 Informatique et libertés, nous disposons d'un droit d'accès, de modification et de suppression des données nous concernant.

Nom : …………………………………………………..


Prénom : …………………………………..

Fonction : ………………………………………………


Date : ………………………………………

Cachet de la société : 





Signature : 
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