Entreprise Individuelle SCP, nombre d’associés :
SDF, nombre d’associés :
Autre (SCM,SCI,)

Melle Mme M Société
NOM & e Nom de jeune fille 1 .
Prénom .o Date de naissance (facultatif)
PN L ST I o= =T o] o =TI U= SRR
Code postal : LY 411 =TS RRPPRPRN
Tél. domicile : Portable :
E-Mail & o @i
ProfeSSion @ ..ooccvicii e Siret :
PANe [T o o) (1T o] a1 =] 1 L= SRR
Code postal : VI 1 et ae e e araea e

Tél. Professionnel :
Date de début d’activité en libérale
Impot sur le revenu (IR) ImpoOt sur les sociétés (IS)
Non assujetti TVA/assujetti EXO Assujetti TVA
BNC (Bénéfices Non Commerciaux)
BIC (Bénéfices Industriels et Commerciaux)

YN U g (d C<Tel T=T o) [
Oui Non
Sioui, Nom de I'CGA / AGA .....cccoveveeeeceeeees N° Adhérent

Demande mon adhésion a I’Association de Gestion et de Comptabilité des Indépendants

et des Libéraux a compter de I'année

Versera annuellement ma cotisation de base d’'un montant de 4.17 € HT (réglement a effectuer a
réception de la facture)

Cachet professionnel
Date: L+ f v afL 1 o

Signature

A retourner rempli et signé,
au 12 rue Louis Renault
31130 Balma



