
F I C H E  O U V E R T U R E  D E  C O M P T E

Madame, Monsieur,

Afin de procéder rapidement à votre ouverture de compte auprès de notre établisse-
ment, nous vous prions de bien vouloir nous retourner ce formulaire rempli ainsi que les pièces 
demandées :

Par courrier à l’adresse suivante : 

Par mail à l’adresse suivante : 

SAM Boucherie Parisienne FORMIA 
4, Boulevard de France 
98000 Monaco                      
+377 93 30 85 50 
contact@formia.mc

1  -  V O T R E  S O C I E T E

Forme juridique : SA SARL SAS SNC EURL Autre (précisez) : 

Enseigne : 

Adresse : 

CP :   Ville :

Téléphone :       /       /       /       /       Fax :        /       /       /       /

N Siret : Code APE : 

Site internet :

E-mail :           @ 

1/1 - Adresse de facturation complète

B O U C H E R I E  P A R I S I E N N E  F O R M I A  -  O U V E R T U R E  D E  C O M P T E



B O U C H E R I E  P A R I S I E N N E  F O R M I A  -  O U V E R T U R E  D E  C O M P T E

1/2 - Adresse de livraison complète (si différente)

2  -  C O N T A C T S

Civilité, Nom, Prénom Tel. Direct et Email

Achats : 

Comptabilité Fournisseur* : 

* Email Comptabilité fournisseur à remplir impérativement factures et relevés de comptes envoyés par 
PDF

3  -  P I E C E S  A  J O I N D R E  À  V O T R E  D O S S I E R * *

- Votre R.I.B. 
- Extrait K-bis ou Registre du commerce 
- Carte d’Identité du (de la) gérant(e)

**Toutes les pièces sont nécessaires pour l’ouverture d’un compte
Votre tampon et signature ci-dessous 

Le        /       / 20

A :


