
SOLICITUD DE CUENTA DE CONTRATISTA

6455 Hiller St. B-2
El Paso, TX 79925

www.eptoolrental.com

Las personas nombradas a continuación estarán autorizadas a recoger, solicitar y alquilar herramientas en nombre de su empresa. Puede agregar hasta 3 personas
autorizadas, además de usted.

Las cuentas de contratista requieren que tengamos un método de pago facturable registrado (tarjeta de débito o crédito). Se le cobrará a su método de pago por cada
alquiler de herramientas, independientemente de cuál de sus personas autorizadas recoja la(s) herramienta(s).

[    ] Mastercard        [    ] Visa        [    ] Discover        [    ] AMEX       

Al abrir una cuenta de contratista, autorizo a El Paso Tool Rental a facturar automáticamente todos los alquileres, compras, tarifas y depósitos a través de mi método de
pago registrado. Además, entiendo que los mismos términos y condiciones para cada alquiler individual siguen vigentes, y el estado de mi cuenta no exonera los cargos
por pagos atrasados.

Entiendo que yo mismo, mi empresa y todo el personal autorizado que figura en esta solicitud estaremos sujetos a los términos y condiciones que figuran en el contrato
de arrendamiento de equipo individual, y que puedo reasignar, designar y eliminar firmantes autorizados en esta cuenta en cualquier momento. tiempo. Al solicitar esta
cuenta, autorizo a El Paso Tool Rental, LLC a cargar en mi tarjeta de crédito las compras acordadas. Entiendo que mi información se guardará para archivar
transacciones futuras en mi cuenta y entiendo que pueden resultar contracargos, disputas y/o reclamos contra transacciones presentadas a mi institución financiera
como resultado de cualquier saldo adeudado por mí a El Paso Tool Rental, LLC. en la terminación de mi cuenta, cargos adicionales o posibles acciones legales.

Además, acepto y doy fe de que tengo la autoridad y la capacidad para abrir esta cuenta en nombre de la entidad mencionada anteriormente:

Firma del solicitante de la cuenta Fecha

Nombre impreso del solicitante de la cuenta Aprobado por: (Representante de El Paso Tool Rental)

(915) 200-4554

OFFICE USE ONLY

Acct #:

TERMS:

NOMBRE EN LA TARJETA:

TIPO DE TARJETA: [    ] Otro:

NÚMERO DE TARJETA:

EXP. Fecha (MM/AA) CVV2 :

AUTORIZACIÓN DE PAGO, TÉRMINOS Y CONDICIONES DE LA CUENTA:

 CASH ACCOUNT P/P

Con una Cuenta de Contratista disfrutará de:

Detalles del negocio:

Personal Autorizado de Recogida (Firmantes):

Información de facturación:

Sin depósitos en herramientas, 15 % de descuento en todos los alquileres y reservas
gratuitas.

Complete esta solicitud para abrir su cuenta hoy.

Nombre del Negocio:

DIRECCIÓN:

Ciudad: Estado: Codigo Postal

Número de teléfono: Email:

Nombre del dueño:

Persona autorizada 1

Persona autorizada 2

Persona autorizada 3

Código postal de
facturación:
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