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BON DE COMMANDE   CERTIFICAT SSL
CERTIFICAT A INSTALLER : (cochez la case)
Chaque certificat est valable un an. Installation ou renouvellement inclus
[  ] Certificat SSL QUICK standard. 1 sous-domaine 150 € HT (179,40 € TTC)

[  ] Certificat SSL QUICK PREMIUM incluant un logo (seal) de certification 250 € HT (299 € TTC)
à apposer sur votre site. 1 sous-domaine
[  ] Certificat SSL TRUE BUSINESS incluant la vérification juridique de la société 350 € HT (418,60 € TTC)
requérante par l'organisme vérificateur. 1 sous-domaine
[  ] Certificat SSL TRUE BUSINESS WILCARD : certificat TRUE BUSINESS 850 € HT (1016,60 € TTC)
avec sous-domaines illimités sur le même serveur.

SOUS-DOMAINE A CERTIFIER : (1 seul choix, par exemple : https://ssl.mon-domaine.com)

 SECURE . com 

 SSL . net 

 CLIENTS . ____________________________________________________ . fr 

....................                                       (nom de domaine)                                           . ..................
(autre)                                                                                                                                (autre)

COORDONNEES DU TITULAIRE DU CERTIFICAT :

Nom / Prénom : ..............................................................................................................................................................................................................
Société : .........................................................................................................................................................................................................................
Adresse : ........................................................................................................................................................................................................................
........................................................................................................................................................................................................................................
Code Postal : ............................................ Ville : .................................................................................... Pays : .........................................................
Tél. : ..................................................... Fax : .............................................. N° SIRET (requis) : .................................................................................
E-mail (requis) : .............................................................................................................................................................................................................

FACTURATION :

Si coordonnées identiques au titulaire, cochez ici :  Client existant : N°............................................
Nom / Prénom : ..............................................................................................................................................................................................................
Société : .........................................................................................................................................................................................................................
Adresse : ........................................................................................................................................................................................................................
........................................................................................................................................................................................................................................
Code Postal : ............................................ Ville : .................................................................................... Pays : .........................................................
Tél. : ........................................... Fax : ..................................... E-mail (requis) : .........................................................................................................

REGLEMENT par CHEQUE adressé à : 
(chèque à joindre au présent bon de commande)

REGLEMENT par VIREMENT :

NFRANCE CONSEIL
4 rue J.F. Kennedy - 31000 Toulouse

CCM TOULOUSE ESQUIROL
15999-02205-00020139501-35

REGLEMENT par CARTE BANCAIRE
Type de carte : ................................................ N° carte : .......................................................................................................................................
Date de validité (MM/AA) : ............................... CVV2 : ................. Porteur : ......................................................................................................

Date et signature :
(précédée de la mention manuscrite « Bon pour accord »)

Sarl au capital de 129 734 €
Siret 425 052 941 00019 – NAF 6311Z
TVA Intracommunautaire : FR36 425 052 941
Déclaration Formation Midi-Pyrénées 73 31 03672 31


