1, cours du XXX juillet . Bordeaux
Tél. 0556 00 22 97. Fax 0556 485379
www.sisvac.com . info@sisvac.com

Noms de Domaine
Demande de Vérification de Disponibilité

S l S VA C Date de la demande :

I"Informatigue d'Origine Contrdlée

—— Vos coordonnées

NOIM & e Prénom ...,
RAISON SOCIAIE & ..

AT SO & ittt

Tél : /77 Fax : /77

Bl ©

Inscrivez dans les zones ci-dessous les noms de domaine que vous souhaitez déposer, la ou les
extension(s) choisies ainsi que la durée de dépbt :

Noms souhaités

............................................................................... O .fr O.com O.org O .net
O.info O .name

..................................................................... O .fr O.com O.org O .net
Durée souhaitée : .............ccoceeennnn an(s) O.bj O.nfo O .name

..................................................................... O .fr O.com O.org O .net
Durée souhaitée : .............c.coeeenen. an(s) O.bj O.nfo O .name

Dés réception de ce formulaire, nous contrélerons la disponibilité des noms souhaités dans les

meilleurs délais. Nous vous adresserons un rapport des disponibilités ainsi qu’un bon de
commande.

Nota bene

Pour un dépébt en .fr, vous devrez nous fournir des piéces justificatives : le nom de domaine doit
correspondre a une marque déposée aupres de I'Inpi (depuis plus de 6 mois), ou bien figurer sur
votre extrait Kbis en tant que raison sociale, enseigne, dénomination commerciale ou sigle.

Les noms de domaine ne doivent comporter ni espaces, ni accents.

Ce formulaire ne vaut pas bon de commande mais simple demande de vérification.



