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Votre contrat SFR Business Team se compose de 5 éléments,
disponibles auprès de votre interlocuteur commercial :

le présent Bon de Commande, à compléter, dater et signer ;
les Conditions Générales d’Abonnement SFR Business Team ;
les Conditions Particulières Voix et Data Mobile ;
les Conditions Spécifiques relatives à chaque Service ;
les Conditions Tarifaires en vigueur.
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r Ligne Mobile Voix 24/7

r Ligne Mobile Smartphone Business 24/7

r Ligne Mobile Smartphone Absolu 24/7

Services Complémentaires

r Option Monde

r Pack Jour Voix/SMS Europe USA

r Forfait Ajustable Voix Monde

r Forfait Europe Amérique du Nord

r Options Profils Personnalisés

r Options d’assurance & SAV 

Protect Entreprises (PE )

Protect Intégrale Entreprises (PIE)           

SAV Echange Entreprise (SAV EE)

SAV Echange Entreprise Multi (SAV EEM)

r Option Vitesse Dual Carrier

r Accès 4G

r Option Accès SFR WiFi 

r Option SFR GPS 

r Option Pass SFR TV Smartphone 

r Option SFR Répondeur Live 

r Option SFR Répondeur + 

r Option Répondeur unique Fixe/Mobile 

(Pack Business de SFR)

L E  C L I E N T

Raison sociale :.......................................................................................................................................................................................................... 

Forme juridique :    r SA    r SARL    r Autres (à préciser) :..........................................
Administrateur Espace Client Gestionnaire de flotte

Numéro de SIRET : ..................................................................................................................................................................

N° de client/N° contrat de service :...........................................................................................................................................................................

Numéro de compte de facturation : ....... ..................................................................

Adresse du siège :......................................................................................................

Code Postal :

Ville :.........................................................................................................................

E-mail Administrateur Espace Client Gestionnaire de flotte
................................................................................................................................................................................................................................

Numéro de contrat Fixe Pack Business de SFR* : ................................................................................................................................................................................................................

Numéro de contrat fixe SFR Office Fixe*: ..................................................................................................................................................................................................................................

Numéro de contrat fixe SFR Dialog* : ........................................................................................................................................................................................................................................

* Pour l’accès à la Convergence Tarifaire Fixe/Mobile SFR Business Team.
(1) Compléter le Bon de Commande dédié à l’Option Couverture Site Etendue. (2) Compléter le Bon de Commande annexe dédié à l’Option SFR Femto Entreprise. (3) Joindre obligatoirement le Bon de Commande
Parc Duo.

Options Data Mobile :

D É TA I L  D ES  S E RV I C ES  CO M M A N D ÉS

Engagement r 24 mois r 36 mois         r Formule Eco Avantage   Carte SIM   r standard   r Micro   r Nano

r Ligne Mobile Initial

r Ligne Mobile Interne + 2 h

Spécial Secteur Public :

r Pack Jour Data Monde

r Forfait Ajustable Data Monde  

r Multi Alerting Monde (MAM)

r Suivi Conso Internet International (SCII)

r Multi Alerting & Blocage Monde (MABM)

r Nombre d’options  

r Premium

r Premium Option Confort

r Option 2e SIM

r Option BlackBerry Serveur BES Regulated

r Option BlackBerry Serveur BES

r Option BlackBerry BIS/BES Express

r Mini

r Classique

r Intensif

r Multi

r Option Texto illimités

r Option MMS illimités

r Forfait Messages Entr : 

« ……… Texto/ ……… MMS »

r Option PABX Mobile

r Option Pack Confort

r Pilotage et Gestion de flotte 

Pilotage Standard (PS)

Pilotage Avancé (PA)

Pilotage Personnalisé (PP)

Gestion de Parc et de Commande (GPC) 

r Info Facture 

r Info Facture avec détail

r Option Parc Alerte Collaborateur (C )

r Option Parc Alerte Gestionnaire (G)

r Option Alerte et Suspension 

r Assistance Utilisateurs 

6j/7 7j/7

r Option Cartes Jumelles

r Option Couverture Site Etendue(1)

r Option SFR Femto Entreprise(2)

r Option Parc Duo(3)

r Option Liste Ivoire

r Autre Option/Service

………………………………………………

……………………………….………………

………………………………………………

………………………………………………

r Total lignes

Engagement   r 24 mois   r 36 mois

r Durée et conditions du marché - N° du marché Mobile SFR : ......................... 

Carte SIM   r standard   r Micro  r Nano

En cas de renouvellement de mobile Réengagement  r Mois

(habilité par le signataire, ayant l’accès principal à l’Espace Client 
et à la gestion des lignes du client) :

M. r Mme r Mlle r     

Nom : ...................................................................................

Prénom : ..............................................................................

Tél : 

Fax : 

Autres Services (Options)

Services Principaux
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* C pour Création, M pour Modification, A pour Affectation.

Opération sur la ligne

En cas de migration

Numéro de contrat/id ligne

Numéro d'appel SFR

Civilité

Nom et prénom utilisateur

Email utilisateur 

Rattachement à la liste

C / M / A*

r Frais de migration : 100€ 
r Réengagement 24 mois
r Réengagement 36 mois

Nom solution SFR Business Team

Carte SIM

Numéro carte SIM

r std  r Micro r Nano

Engagement Ligne Mobile
Formule

Options Data Mobile
Mini
Classique
Intensif
Multi
Premium
Premium Option Confort
Option Blackberry Serveur BES Regulated
Option Blackberry Serveur BES
Option Blackberry BIS/BES  Express
Pack Jour Data Monde
Forfait Ajustable Data Monde 
Service Maîtrise de la consommation Data
Roaming (un seul choix par ligne)

Autres Services (Options)
Option Monde
Pack Jour Voix/SMS Europe USA
Forfait Ajustable Voix Monde
Forfait Europe Amérique du Nord
Options Profils Personnalisés
Options d’assurance & SAV

Option Vitesse Dual Carrier
Accès 4G
Option Accès SFR WiFi
Option SFR Répondeur + 
Option SFR Répondeur Live 
Option Répondeur unique Fixe/Mobile 
(Pack Business de SFR) 
Option SFR GPS
Option Pass SFR TV Smartphone
Option Texto illimités 
Option MMS illimités 
Forfait Messages Entr 
……… Texto/ ……… MMS

Option PABX Mobile
Option Pack Confort
Pilotage et Gestion de flotte

Info Facture
Info Facture avec détail
Option Parc Alerte
Option Alerte et Suspension
Assistance Utilisateurs
Option Parc Duo
Option Cartes Jumelles
Option Couverture Site Etendue
Option SFR Femto Entreprise
Option Liste Ivoire
Autre Option/Service

r 24 mois r 36 mois

r Eco Avantage

r MAM  r SCII r MABM

r PE  r PIE
r SAV EE r SAV EEM

r PS  r PA
r PP r GPC

r C r G

r 6 j/7  r 7 j/7

C / M / A*

r Frais de migration : 100€ 
r Réengagement 24 mois
r Réengagement 36 mois

r std  r Micro r Nano

C / M / A*

r Frais de migration : 100€ 
r Réengagement 24 mois
r Réengagement 36 mois

r std  r Micro r Nano

C / M / A*

r Frais de migration : 100€ 
r Réengagement 24 mois
r Réengagement 36 mois

r std  r Micro r Nano

C / M / A*

r Frais de migration : 100€ 
r Réengagement 24 mois
r Réengagement 36 mois

r std  r Micro r Nano

D É TA I L  D ES  S E RV I C ES  CO M M A N D ÉS  PA R  L I G N E (au-delà de 5 lignes, fournir la liste complémentaire des numéros de ligne, à joindre au présent formulaire au format Excel)

 Bon de Commande Téléphonie Mobile

Détail des utilisateurs

Services Principaux commandés

Services Complémentaires (Options) commandés (création de lignes : cocher les cases correspondantes)

M. r Mme r Mlle r

          
                               nde

 

   

     

   

    

     

   

         

r 24 mois r 36 mois

r Eco Avantage

r MAM  r SCII r MABM

r PE  r PIE
r SAV EE r SAV EEM

r PS  r PA
r PP r GPC

r C r G

r 6 j/7  r 7 j/7

r 24 mois r 36 mois

r Eco Avantage

r MAM  r SCII r MABM

r PE  r PIE
r SAV EE r SAV EEM

r PS  r PA
r PP r GPC

r C r G

r 6 j/7  r 7 j/7

r 24 mois r 36 mois

r Eco Avantage

r MAM  r SCII r MABM

r PE  r PIE
r SAV EE r SAV EEM

r PS  r PA
r PP r GPC

r C r G

r 6 j/7  r 7 j/7

r 24 mois r 36 mois

r Eco Avantage

r MAM  r SCII r MABM

r PE  r PIE
r SAV EE r SAV EEM

r PS  r PA
r PP r GPC

r C r G

r 6 j/7  r 7 j/7
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E X E M P L A I R E  S F R

Le Client certifie exacts les renseignements figurant sur le présent Bon de Commande. Il reconnaît disposer d'un exemplaire des Conditions Tarifaires, des Conditions
Générales et des Conditions Particulières et Spécifiques, SFR Business Team, en vigueur et applicables au présent Bon de Commande. Par la signature du présent Bon
de Commande il accepte lesdites conditions dans toute leur teneur, accepte qu’elles seront applicables à l’ensemble des lignes rattachées à son numéro de Client indiqué
ci-dessus. Conformément à la loi Informatique et Libertés, le Client dispose d'un droit d'accès ainsi que d'un droit d'information complémentaire, de rectification et
d'opposition sur les données le concernant utilisées par SFR pour la gestion de son compte et pour toute opération de marketing direct. Il peut s'opposer à leur
communication à des tiers (communication à des fins d'étude ou de prospection pour des opérations commerciales). Pour exercer ses droits, il doit envoyer un
courrier avec ses nom, prénom, numéro d'appel et copie de sa pièce d'identité à : Service Clients SFR Business Team - BP 60385 - 44819 Nantes Saint-Herblain Cedex.

Distributeur : 

................................................................

Code Orian :

................................................................

Tél. : 

................................................................

M O D E  D E  PA I E M E N T

r Prélèvement automatique (compléter le Mandat de Prélèvement et joindre un RIB, RIP ou RICE)   r Chèque   r Autres (Préciser)..........................................................................

P I È C ES  J U ST I F I C AT I V ES

Nouveau Client : r chèque annulé, photocopie de la pièce d’identité du souscripteur et KBIS r Pièce officielle attestant de la qualité pour agir du souscripteur

Client existant : r photocopie de la dernière facture SFR et de la pièce d’identité du souscripteur.

D E M A N D E  D E  PO RTA B I L I T É  D E  N U M É RO S  M O B I L ES  V E R S  S F R (1)

Numéro de ligne mobile(2) RIO de la ligne mobile Date de portage (3)

(1) Au titre de sa demande de portabilité de son ou ses numéro(s) mobile(s), le Client mandate et autorise la société SFR, conformément aux conditions contractuelles SFR Business Team, à demander la résiliation de
sa ou ses lignes auprès de son opérateur donneur et certifie avoir vérifié ses dispositions d'engagement contractuel avec cet opérateur. (2) Au-delà de 5 lignes, fournir la liste complémentaire des numéros de ligne (à
joindre au présent bon de commande au format Excel). (3) Cette date prend en compte le délai de portage nominal maximum de 3 jours ouvrables (sauf demande de date de portabilité différente) à compter de la prise
en compte par SFR de la demande de portage, étant précisé que SFR ne pourra prendre en compte la demande de portage qu’à compter de la réception du dossier complet du Client. SFR informera le Client de la fixation
définitive de la date de portage.

6
2
0
5
9
 S

EP
A

 –
 O

ct
ob

re
 2

0
1
3
 -
 S

FR
 -
  
4
2
, a

ve
n
ue

 d
e 

Fr
ie

dl
an

d 
- 
7
5
0
0
8
 P

ar
is

 -
 S

A
 a

u 
ca

pi
ta

l d
e 

3
 4

2
3
 2

6
5
 5

9
8
,4

0
€
 - 

3
4
3
 0

5
9
 5

6
4
 R

C
S
 P

A
R

IS
 -
 N

° 
T
V
A

 F
R

 7
1
 3

4
3
 0

5
9
 5

6
4
 -

 N
B

CO O R D O N N É ES  D E  FACT U R AT I O N

Destinataire des factures : ...........................................................................................................................................................................................................................

M. r Mme r Mlle r    Nom : ................................................................................................. Prénom : ..............................................................................................

Tél. : E-mail : ...................................................................................................................................................

Si adresse de facturation différente du siè   ge :  

Adresse : ..........................................................................................................................................................................................................................................................

Code Postal : Ville : ........................................................................................................................................................................................

SIGNATAIRE DÛMENT HABILITÉ : M. r Mme r Mlle r   

Nom : ....................................................................................................................................................

Prénom : ...............................................................................................................................................

Fonction : ..............................................................................................................................................

Email : ...................................................................................................................................................

Tél : 

Date : ..........................................

Signature 

Le compte FR

M A N DAT  D E  P R É L È V E M E N T

r Dispose d’un Mandat de Prélèvement SEPA signé

ou

r est relié au Mandat de Prélèvement SEPA en annexe qui doit être signé.

                        )
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r Ligne Mobile Voix 24/7

r Ligne Mobile Smartphone Business 24/7

r Ligne Mobile Smartphone Absolu 24/7

Services Complémentaires

r Option Monde

r Pack Jour Voix/SMS Europe USA

r Forfait Ajustable Voix Monde

r Forfait Europe Amérique du Nord

r Options Profils Personnalisés

r Options d’assurance & SAV 

Protect Entreprises (PE )

Protect Intégrale Entreprises (PIE)           

SAV Echange Entreprise (SAV EE)

SAV Echange Entreprise Multi (SAV EEM)

r Option Vitesse Dual Carrier

r Accès 4G

r Option Accès SFR WiFi 

r Option SFR GPS 

r Option Pass SFR TV Smartphone 

r Option SFR Répondeur Live 

r Option SFR Répondeur + 

r Option Répondeur unique Fixe/Mobile 

(Pack Business de SFR)

L E  C L I E N T

Raison sociale :.......................................................................................................................................................................................................... 

Forme juridique :    r SA    r SARL    r Autres (à préciser) :..........................................
Administrateur Espace Client Gestionnaire de flotte

Numéro de SIRET : ..................................................................................................................................................................

N° de client/N° contrat de service :...........................................................................................................................................................................

Numéro de compte de facturation : ....... ..................................................................

Adresse du siège :......................................................................................................

Code Postal :

Ville :.........................................................................................................................

E-mail Administrateur Espace Client Gestionnaire de flotte
................................................................................................................................................................................................................................

Numéro de contrat Fixe Pack Business de SFR* : ................................................................................................................................................................................................................

Numéro de contrat fixe SFR Office Fixe*: ..................................................................................................................................................................................................................................

Numéro de contrat fixe SFR Dialog* : ........................................................................................................................................................................................................................................

* Pour l’accès à la Convergence Tarifaire Fixe/Mobile SFR Business Team.
(1) Compléter le Bon de Commande dédié à l’Option Couverture Site Etendue. (2) Compléter le Bon de Commande annexe dédié à l’Option SFR Femto Entreprise. (3) Joindre obligatoirement le Bon de Commande
Parc Duo.

Options Data Mobile :

D É TA I L  D ES  S E RV I C ES  CO M M A N D ÉS

Engagement r 24 mois r 36 mois         r Formule Eco Avantage   Carte SIM   r standard   r Micro   r Nano

r Ligne Mobile Initial

r Ligne Mobile Interne + 2 h

Spécial Secteur Public :

r Pack Jour Data Monde

r Forfait Ajustable Data Monde  

r Multi Alerting Monde (MAM)

r Suivi Conso Internet International (SCII)

r Multi Alerting & Blocage Monde (MABM)

r Nombre d’options  

r Premium

r Premium Option Confort

r Option 2e SIM

r Option BlackBerry Serveur BES Regulated

r Option BlackBerry Serveur BES

r Option BlackBerry BIS/BES Express

r Mini

r Classique

r Intensif

r Multi

r Option Texto illimités

r Option MMS illimités

r Forfait Messages Entr : 

« ……… Texto/ ……… MMS »

r Option PABX Mobile

r Option Pack Confort

r Pilotage et Gestion de flotte 

Pilotage Standard (PS)

Pilotage Avancé (PA)

Pilotage Personnalisé (PP)

Gestion de Parc et de Commande (GPC) 

r Info Facture 

r Info Facture avec détail

r Option Parc Alerte Collaborateur (C )

r Option Parc Alerte Gestionnaire (G)

r Option Alerte et Suspension 

r Assistance Utilisateurs 

6j/7 7j/7

r Option Cartes Jumelles

r Option Couverture Site Etendue(1)

r Option SFR Femto Entreprise(2)

r Option Parc Duo(3)

r Option Liste Ivoire

r Autre Option/Service

………………………………………………

……………………………….………………

………………………………………………

………………………………………………

r Total lignes

Engagement   r 24 mois   r 36 mois

r Durée et conditions du marché - N° du marché Mobile SFR : ......................... 

Carte SIM   r standard   r Micro  r Nano

En cas de renouvellement de mobile Réengagement  r Mois

(habilité par le signataire, ayant l’accès principal à l’Espace Client 
et à la gestion des lignes du client) :

M. r Mme r Mlle r     

Nom : ...................................................................................

Prénom : ..............................................................................

Tél : 

Fax : 

Autres Services (Options)

Services Principaux
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* C pour Création, M pour Modification, A pour Affectation.

Opération sur la ligne

En cas de migration

Numéro de contrat/id ligne

Numéro d'appel SFR

Civilité

Nom et prénom utilisateur

Email utilisateur 

Rattachement à la liste

C / M / A*

r Frais de migration : 100€ 
r Réengagement 24 mois
r Réengagement 36 mois

Nom solution SFR Business Team

Carte SIM

Numéro carte SIM

r std  r Micro r Nano

Engagement Ligne Mobile
Formule

Options Data Mobile
Mini
Classique
Intensif
Multi
Premium
Premium Option Confort
Option Blackberry Serveur BES Regulated
Option Blackberry Serveur BES
Option Blackberry BIS/BES  Express
Pack Jour Data Monde
Forfait Ajustable Data Monde 
Service Maîtrise de la consommation Data
Roaming (un seul choix par ligne)

Autres Services (Options)
Option Monde
Pack Jour Voix/SMS Europe USA
Forfait Ajustable Voix Monde
Forfait Europe Amérique du Nord
Options Profils Personnalisés
Options d’assurance & SAV

Option Vitesse Dual Carrier
Accès 4G
Option Accès SFR WiFi
Option SFR Répondeur + 
Option SFR Répondeur Live 
Option Répondeur unique Fixe/Mobile 
(Pack Business de SFR) 
Option SFR GPS
Option Pass SFR TV Smartphone
Option Texto illimités 
Option MMS illimités 
Forfait Messages Entr 
……… Texto/ ……… MMS

Option PABX Mobile
Option Pack Confort
Pilotage et Gestion de flotte

Info Facture
Info Facture avec détail
Option Parc Alerte
Option Alerte et Suspension
Assistance Utilisateurs
Option Parc Duo
Option Cartes Jumelles
Option Couverture Site Etendue
Option SFR Femto Entreprise
Option Liste Ivoire
Autre Option/Service

r 24 mois r 36 mois

r Eco Avantage

r MAM  r SCII r MABM

r PE  r PIE
r SAV EE r SAV EEM

r PS  r PA
r PP r GPC

r C r G

r 6 j/7  r 7 j/7

C / M / A*

r Frais de migration : 100€ 
r Réengagement 24 mois
r Réengagement 36 mois

r std  r Micro r Nano

C / M / A*

r Frais de migration : 100€ 
r Réengagement 24 mois
r Réengagement 36 mois

r std  r Micro r Nano

C / M / A*

r Frais de migration : 100€ 
r Réengagement 24 mois
r Réengagement 36 mois

r std  r Micro r Nano

C / M / A*

r Frais de migration : 100€ 
r Réengagement 24 mois
r Réengagement 36 mois

r std  r Micro r Nano

D É TA I L  D ES  S E RV I C ES  CO M M A N D ÉS  PA R  L I G N E (au-delà de 5 lignes, fournir la liste complémentaire des numéros de ligne, à joindre au présent formulaire au format Excel)

 Bon de Commande Téléphonie Mobile

Détail des utilisateurs

Services Principaux commandés

Services Complémentaires (Options) commandés (création de lignes : cocher les cases correspondantes)

M. r Mme r Mlle r

          
                               nde

 

   

     

   

    

     

   

         

r 24 mois r 36 mois

r Eco Avantage

r MAM  r SCII r MABM

r PE  r PIE
r SAV EE r SAV EEM

r PS  r PA
r PP r GPC

r C r G

r 6 j/7  r 7 j/7

r 24 mois r 36 mois

r Eco Avantage

r MAM  r SCII r MABM

r PE  r PIE
r SAV EE r SAV EEM

r PS  r PA
r PP r GPC

r C r G

r 6 j/7  r 7 j/7

r 24 mois r 36 mois

r Eco Avantage

r MAM  r SCII r MABM

r PE  r PIE
r SAV EE r SAV EEM

r PS  r PA
r PP r GPC

r C r G

r 6 j/7  r 7 j/7

r 24 mois r 36 mois

r Eco Avantage

r MAM  r SCII r MABM

r PE  r PIE
r SAV EE r SAV EEM

r PS  r PA
r PP r GPC

r C r G

r 6 j/7  r 7 j/7
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E X E M P L A I R E  D I S T R I B U T E U R

Le Client certifie exacts les renseignements figurant sur le présent Bon de Commande. Il reconnaît disposer d'un exemplaire des Conditions Tarifaires, des Conditions
Générales et des Conditions Particulières et Spécifiques, SFR Business Team, en vigueur et applicables au présent Bon de Commande. Par la signature du présent Bon
de Commande il accepte lesdites conditions dans toute leur teneur, accepte qu’elles seront applicables à l’ensemble des lignes rattachées à son numéro de Client indiqué
ci-dessus. Conformément à la loi Informatique et Libertés, le Client dispose d'un droit d'accès ainsi que d'un droit d'information complémentaire, de rectification et
d'opposition sur les données le concernant utilisées par SFR pour la gestion de son compte et pour toute opération de marketing direct. Il peut s'opposer à leur
communication à des tiers (communication à des fins d'étude ou de prospection pour des opérations commerciales). Pour exercer ses droits, il doit envoyer un
courrier avec ses nom, prénom, numéro d'appel et copie de sa pièce d'identité à : Service Clients SFR Business Team - BP 60385 - 44819 Nantes Saint-Herblain Cedex.

Distributeur : 

................................................................

Code Orian :

................................................................

Tél. : 

................................................................

M O D E  D E  PA I E M E N T

r Prélèvement automatique (compléter le Mandat de Prélèvement et joindre un RIB, RIP ou RICE)   r Chèque   r Autres (Préciser)..........................................................................

P I È C ES  J U ST I F I C AT I V ES

Nouveau Client : r chèque annulé, photocopie de la pièce d’identité du souscripteur et KBIS r Pièce officielle attestant de la qualité pour agir du souscripteur

Client existant : r photocopie de la dernière facture SFR et de la pièce d’identité du souscripteur.

D E M A N D E  D E  PO RTA B I L I T É  D E  N U M É RO S  M O B I L ES  V E R S  S F R (1)

Numéro de ligne mobile(2) RIO de la ligne mobile Date de portage (3)

(1) Au titre de sa demande de portabilité de son ou ses numéro(s) mobile(s), le Client mandate et autorise la société SFR, conformément aux conditions contractuelles SFR Business Team, à demander la résiliation de
sa ou ses lignes auprès de son opérateur donneur et certifie avoir vérifié ses dispositions d'engagement contractuel avec cet opérateur. (2) Au-delà de 5 lignes, fournir la liste complémentaire des numéros de ligne (à
joindre au présent bon de commande au format Excel). (3) Cette date prend en compte le délai de portage nominal maximum de 3 jours ouvrables (sauf demande de date de portabilité différente) à compter de la prise
en compte par SFR de la demande de portage, étant précisé que SFR ne pourra prendre en compte la demande de portage qu’à compter de la réception du dossier complet du Client. SFR informera le Client de la fixation
définitive de la date de portage.
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CO O R D O N N É ES  D E  FACT U R AT I O N

Destinataire des factures : ...........................................................................................................................................................................................................................

M. r Mme r Mlle r    Nom : ................................................................................................. Prénom : ..............................................................................................

Tél. : E-mail : ...................................................................................................................................................

Si adresse de facturation différente du siè   ge :  

Adresse : ..........................................................................................................................................................................................................................................................

Code Postal : Ville : ........................................................................................................................................................................................

SIGNATAIRE DÛMENT HABILITÉ : M. r Mme r Mlle r   

Nom : ....................................................................................................................................................

Prénom : ...............................................................................................................................................

Fonction : ..............................................................................................................................................

Email : ...................................................................................................................................................

Tél : 

Date : ..........................................

Signature 

Le compte FR

M A N DAT  D E  P R É L È V E M E N T

r Dispose d’un Mandat de Prélèvement SEPA signé

ou

r est relié au Mandat de Prélèvement SEPA en annexe qui doit être signé.

                        )
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r Ligne Mobile Voix 24/7

r Ligne Mobile Smartphone Business 24/7

r Ligne Mobile Smartphone Absolu 24/7

Services Complémentaires

r Option Monde

r Pack Jour Voix/SMS Europe USA

r Forfait Ajustable Voix Monde

r Forfait Europe Amérique du Nord

r Options Profils Personnalisés

r Options d’assurance & SAV 

Protect Entreprises (PE )

Protect Intégrale Entreprises (PIE)           

SAV Echange Entreprise (SAV EE)

SAV Echange Entreprise Multi (SAV EEM)

r Option Vitesse Dual Carrier

r Accès 4G

r Option Accès SFR WiFi 

r Option SFR GPS 

r Option Pass SFR TV Smartphone 

r Option SFR Répondeur Live 

r Option SFR Répondeur + 

r Option Répondeur unique Fixe/Mobile 

(Pack Business de SFR)

L E  C L I E N T

Raison sociale :.......................................................................................................................................................................................................... 

Forme juridique :    r SA    r SARL    r Autres (à préciser) :..........................................
Administrateur Espace Client Gestionnaire de flotte

Numéro de SIRET : ..................................................................................................................................................................

N° de client/N° contrat de service :...........................................................................................................................................................................

Numéro de compte de facturation : ....... ..................................................................

Adresse du siège :......................................................................................................

Code Postal :

Ville :.........................................................................................................................

E-mail Administrateur Espace Client Gestionnaire de flotte
................................................................................................................................................................................................................................

Numéro de contrat Fixe Pack Business de SFR* : ................................................................................................................................................................................................................

Numéro de contrat fixe SFR Office Fixe*: ..................................................................................................................................................................................................................................

Numéro de contrat fixe SFR Dialog* : ........................................................................................................................................................................................................................................

* Pour l’accès à la Convergence Tarifaire Fixe/Mobile SFR Business Team.
(1) Compléter le Bon de Commande dédié à l’Option Couverture Site Etendue. (2) Compléter le Bon de Commande annexe dédié à l’Option SFR Femto Entreprise. (3) Joindre obligatoirement le Bon de Commande
Parc Duo.

Options Data Mobile :

D É TA I L  D ES  S E RV I C ES  CO M M A N D ÉS

Engagement r 24 mois r 36 mois         r Formule Eco Avantage   Carte SIM   r standard   r Micro   r Nano

r Ligne Mobile Initial

r Ligne Mobile Interne + 2 h

Spécial Secteur Public :

r Pack Jour Data Monde

r Forfait Ajustable Data Monde  

r Multi Alerting Monde (MAM)

r Suivi Conso Internet International (SCII)

r Multi Alerting & Blocage Monde (MABM)

r Nombre d’options  

r Premium

r Premium Option Confort

r Option 2e SIM

r Option BlackBerry Serveur BES Regulated

r Option BlackBerry Serveur BES

r Option BlackBerry BIS/BES Express

r Mini

r Classique

r Intensif

r Multi

r Option Texto illimités

r Option MMS illimités

r Forfait Messages Entr : 

« ……… Texto/ ……… MMS »

r Option PABX Mobile

r Option Pack Confort

r Pilotage et Gestion de flotte 

Pilotage Standard (PS)

Pilotage Avancé (PA)

Pilotage Personnalisé (PP)

Gestion de Parc et de Commande (GPC) 

r Info Facture 

r Info Facture avec détail

r Option Parc Alerte Collaborateur (C )

r Option Parc Alerte Gestionnaire (G)

r Option Alerte et Suspension 

r Assistance Utilisateurs 

6j/7 7j/7

r Option Cartes Jumelles

r Option Couverture Site Etendue(1)

r Option SFR Femto Entreprise(2)

r Option Parc Duo(3)

r Option Liste Ivoire

r Autre Option/Service

………………………………………………

……………………………….………………

………………………………………………

………………………………………………

r Total lignes

Engagement   r 24 mois   r 36 mois

r Durée et conditions du marché - N° du marché Mobile SFR : ......................... 

Carte SIM   r standard   r Micro  r Nano

En cas de renouvellement de mobile Réengagement  r Mois

(habilité par le signataire, ayant l’accès principal à l’Espace Client 
et à la gestion des lignes du client) :

M. r Mme r Mlle r     

Nom : ...................................................................................

Prénom : ..............................................................................

Tél : 

Fax : 

Autres Services (Options)

Services Principaux
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* C pour Création, M pour Modification, A pour Affectation.

Opération sur la ligne

En cas de migration

Numéro de contrat/id ligne

Numéro d'appel SFR

Civilité

Nom et prénom utilisateur

Email utilisateur 

Rattachement à la liste

C / M / A*

r Frais de migration : 100€ 
r Réengagement 24 mois
r Réengagement 36 mois

Nom solution SFR Business Team

Carte SIM

Numéro carte SIM

r std  r Micro r Nano

Engagement Ligne Mobile
Formule

Options Data Mobile
Mini
Classique
Intensif
Multi
Premium
Premium Option Confort
Option Blackberry Serveur BES Regulated
Option Blackberry Serveur BES
Option Blackberry BIS/BES  Express
Pack Jour Data Monde
Forfait Ajustable Data Monde 
Service Maîtrise de la consommation Data
Roaming (un seul choix par ligne)

Autres Services (Options)
Option Monde
Pack Jour Voix/SMS Europe USA
Forfait Ajustable Voix Monde
Forfait Europe Amérique du Nord
Options Profils Personnalisés
Options d’assurance & SAV

Option Vitesse Dual Carrier
Accès 4G
Option Accès SFR WiFi
Option SFR Répondeur + 
Option SFR Répondeur Live 
Option Répondeur unique Fixe/Mobile 
(Pack Business de SFR) 
Option SFR GPS
Option Pass SFR TV Smartphone
Option Texto illimités 
Option MMS illimités 
Forfait Messages Entr 
……… Texto/ ……… MMS

Option PABX Mobile
Option Pack Confort
Pilotage et Gestion de flotte

Info Facture
Info Facture avec détail
Option Parc Alerte
Option Alerte et Suspension
Assistance Utilisateurs
Option Parc Duo
Option Cartes Jumelles
Option Couverture Site Etendue
Option SFR Femto Entreprise
Option Liste Ivoire
Autre Option/Service

r 24 mois r 36 mois

r Eco Avantage

r MAM  r SCII r MABM

r PE  r PIE
r SAV EE r SAV EEM

r PS  r PA
r PP r GPC

r C r G

r 6 j/7  r 7 j/7

C / M / A*

r Frais de migration : 100€ 
r Réengagement 24 mois
r Réengagement 36 mois

r std  r Micro r Nano

C / M / A*

r Frais de migration : 100€ 
r Réengagement 24 mois
r Réengagement 36 mois

r std  r Micro r Nano

C / M / A*

r Frais de migration : 100€ 
r Réengagement 24 mois
r Réengagement 36 mois

r std  r Micro r Nano

C / M / A*

r Frais de migration : 100€ 
r Réengagement 24 mois
r Réengagement 36 mois

r std  r Micro r Nano

D É TA I L  D ES  S E RV I C ES  CO M M A N D ÉS  PA R  L I G N E (au-delà de 5 lignes, fournir la liste complémentaire des numéros de ligne, à joindre au présent formulaire au format Excel)

 Bon de Commande Téléphonie Mobile

Détail des utilisateurs

Services Principaux commandés

Services Complémentaires (Options) commandés (création de lignes : cocher les cases correspondantes)

M. r Mme r Mlle r

          
                               nde

 

   

     

   

    

     

   

         

r 24 mois r 36 mois

r Eco Avantage

r MAM  r SCII r MABM

r PE  r PIE
r SAV EE r SAV EEM

r PS  r PA
r PP r GPC

r C r G

r 6 j/7  r 7 j/7

r 24 mois r 36 mois

r Eco Avantage

r MAM  r SCII r MABM

r PE  r PIE
r SAV EE r SAV EEM

r PS  r PA
r PP r GPC

r C r G

r 6 j/7  r 7 j/7

r 24 mois r 36 mois

r Eco Avantage

r MAM  r SCII r MABM

r PE  r PIE
r SAV EE r SAV EEM

r PS  r PA
r PP r GPC

r C r G

r 6 j/7  r 7 j/7

r 24 mois r 36 mois

r Eco Avantage

r MAM  r SCII r MABM

r PE  r PIE
r SAV EE r SAV EEM

r PS  r PA
r PP r GPC

r C r G

r 6 j/7  r 7 j/7
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E X E M P L A I R E  C L I E N T

Le Client certifie exacts les renseignements figurant sur le présent Bon de Commande. Il reconnaît disposer d'un exemplaire des Conditions Tarifaires, des Conditions
Générales et des Conditions Particulières et Spécifiques, SFR Business Team, en vigueur et applicables au présent Bon de Commande. Par la signature du présent Bon
de Commande il accepte lesdites conditions dans toute leur teneur, accepte qu’elles seront applicables à l’ensemble des lignes rattachées à son numéro de Client indiqué
ci-dessus. Conformément à la loi Informatique et Libertés, le Client dispose d'un droit d'accès ainsi que d'un droit d'information complémentaire, de rectification et
d'opposition sur les données le concernant utilisées par SFR pour la gestion de son compte et pour toute opération de marketing direct. Il peut s'opposer à leur
communication à des tiers (communication à des fins d'étude ou de prospection pour des opérations commerciales). Pour exercer ses droits, il doit envoyer un
courrier avec ses nom, prénom, numéro d'appel et copie de sa pièce d'identité à : Service Clients SFR Business Team - BP 60385 - 44819 Nantes Saint-Herblain Cedex.

Distributeur : 

................................................................

Code Orian :

................................................................

Tél. : 

................................................................

M O D E  D E  PA I E M E N T

r Prélèvement automatique (compléter le Mandat de Prélèvement et joindre un RIB, RIP ou RICE)   r Chèque   r Autres (Préciser)..........................................................................

P I È C ES  J U ST I F I C AT I V ES

Nouveau Client : r chèque annulé, photocopie de la pièce d’identité du souscripteur et KBIS r Pièce officielle attestant de la qualité pour agir du souscripteur

Client existant : r photocopie de la dernière facture SFR et de la pièce d’identité du souscripteur.

D E M A N D E  D E  PO RTA B I L I T É  D E  N U M É RO S  M O B I L ES  V E R S  S F R (1)

Numéro de ligne mobile(2) RIO de la ligne mobile Date de portage (3)

(1) Au titre de sa demande de portabilité de son ou ses numéro(s) mobile(s), le Client mandate et autorise la société SFR, conformément aux conditions contractuelles SFR Business Team, à demander la résiliation de
sa ou ses lignes auprès de son opérateur donneur et certifie avoir vérifié ses dispositions d'engagement contractuel avec cet opérateur. (2) Au-delà de 5 lignes, fournir la liste complémentaire des numéros de ligne (à
joindre au présent bon de commande au format Excel). (3) Cette date prend en compte le délai de portage nominal maximum de 3 jours ouvrables (sauf demande de date de portabilité différente) à compter de la prise
en compte par SFR de la demande de portage, étant précisé que SFR ne pourra prendre en compte la demande de portage qu’à compter de la réception du dossier complet du Client. SFR informera le Client de la fixation
définitive de la date de portage.

6
2
0
5
9
 S

EP
A

 –
 O

ct
ob

re
 2

0
1
3
 -
 S

FR
 -
  
4
2
, a

ve
n
ue

 d
e 

Fr
ie

dl
an

d 
- 
7
5
0
0
8
 P

ar
is

 -
 S

A
 a

u 
ca

pi
ta

l d
e 

3
 4

2
3
 2

6
5
 5

9
8
,4

0
€
 - 

3
4
3
 0

5
9
 5

6
4
 R

C
S
 P

A
R

IS
 -
 N

° 
T
V
A

 F
R

 7
1
 3

4
3
 0

5
9
 5

6
4
 -

 N
B

CO O R D O N N É ES  D E  FACT U R AT I O N

Destinataire des factures : ...........................................................................................................................................................................................................................

M. r Mme r Mlle r    Nom : ................................................................................................. Prénom : ..............................................................................................

Tél. : E-mail : ...................................................................................................................................................

Si adresse de facturation différente du siè   ge :  

Adresse : ..........................................................................................................................................................................................................................................................

Code Postal : Ville : ........................................................................................................................................................................................

SIGNATAIRE DÛMENT HABILITÉ : M. r Mme r Mlle r   

Nom : ....................................................................................................................................................

Prénom : ...............................................................................................................................................

Fonction : ..............................................................................................................................................

Email : ...................................................................................................................................................

Tél : 

Date : ..........................................

Signature 

Le compte FR

M A N DAT  D E  P R É L È V E M E N T

r Dispose d’un Mandat de Prélèvement SEPA signé

ou

r est relié au Mandat de Prélèvement SEPA en annexe qui doit être signé.

                        )
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VOTRE SERVICE CLIENT :
907 depuis le mobile SFR 
(appel décompté de votre offre) 

ou   
0 811 907 907 depuis    un poste fixe 
(prix d’un appel lo  cal), du lundi au vendredi de 8h à 19h (hors jours fériés)

VOTRE INTERLOCUTEUR COM  MERCIAL 
HABITUEL

POUR TOUT RENSEIGNEMENT

SFR Business Team, marque du groupe SFR, 
est à destination des entreprises. 
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