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New / Potential Distributor Form 
 

Po Box 472376 San Francisco, CA  94147 
 

Thank you for your interest in opening a distributor account. Please fill out the information below 
and either fax or email it back and we will get your account set up immediately.  
 
 

I.  General 

 
Company Name: _______________________________________________________ 
 

 
Company Address: _____________________________________________________ 
 
                               _____________________________________________________ 
 
 
Company Website: _____________________________________________________ 
 

 
Company Email: _______________________________________________________ 
 

 
Company Phone Number: _______________________________________________ 
 

 
Company Fax Number: __________________________________________________ 
 
 
Date Website Launched __________________________ 
 
 
 
How long has your company been in business? 
 
 
 
What is your company’s ownership structure? 
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II. Sales 
 
 
What products are you interested in? 
 
 
 
 
In which state and county do you focus your sales? 
 
 
 
 
Where do you foucs your sales effors (i.e. Retail, Nursing homes, Supermarket, Janitorial): 
 
 
 
 
How many workers are in your company? 
 
 
 
 
What is your estimate annual gross revenue? 
 
 
 
 
Do you carry any other earth‐friendly products? 
 
 
 
 
If yes, whose products and what: 
 
 
 
 
 
How did you hear about SugarMade? 
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III. New Accounts: 
 
 
**REQUIRED**  proof  of  business‐  i.e.:  a  copy  of  you  resellers  certificate/sales  tax  number‐at 
which time we will provide you with wholesale prices. A copy of this form will be retained on file at 
SugarMade. 
 
 
Minimum Order: 2 Pallets per item (Each pallet can contain 25‐34 cases) 
 
 
Payment Methods: We accept all major credit cards: Visa, MasterCard, Discover, and American 
Express and checks.  
 
SugarMade™ offers net 30 with the approval of a credit application.  
 
 
Shipping: Normal shipping takes 48‐72 hours to process and 10‐14 days for delivery, longer during 
peak seasons. We ship to the U.S., Hawaii, and Alaska.    Items shipped via UPS ground to the 48 
contiguous states. For Hawaii and Alaska we ship priority mail. When ordering, be sure to give a 
street address, UPS does not ship to P.O. Boxes.  
 
To expedite shipping we ask you provide your shipping company name and account number  for 
billing. 
 
 
Shipping Company: ____________________________________ 
 
Company Phone Number: _______________________________ 
 
Account Number: _____________________________________ 
 
 
 
How to order:  
•       Call to (415) 609‐8048 
•       Fax your orders to: (415) 373‐9100 
•       Email your orders to orders@sugarmade.com 
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If these terms stated above are agreed upon, please sign, date and fax back to (415) 373‐9100 or 
e‐mail to accounts@sugarmade.com to confirm this agreement. 
 
 
Once received, SugarMade will review your application and will contact you within 24‐48 hours. 
 
 
 
 
_____________________________________________     
Print Name / Title           
 
 
 
_____________________________________________    ___________________ 
Signature                      Date 
 
 
 
 
_____________________________________________ 
Contact Phone 
 
 
 
_____________________________________________ 
Contact E‐mail 
 


