Centre de Gestion Agréé
de la PRESSE, du TABAC, des JEUX

et des ACTIVITES ANNEXES
18 rue Oberkampf 75011 PARIS
Tél. : 01-44-52-91-57 E.mail : cgapresse@wanadoo.fr Fax : 01-44-52-00-87

Assoctation lot 1901 agréée par M. le Directenr egional des Iuits le 11 mars 1988
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Début d’activite : oui [] Iabe: b enommsmsmpessrmmmnsts
Date exercice d’adhésion du .......cccoevvveveviveeeiiiveeeernne, 11 SR ET RO

Régime fiscal : Réel Simplifié sur option [ ] de plein droit [ ]
Réel Normal sur option [ ] de plein droit [ ]

Est-ce votre premiére inscription a un CGA : Oui[] Non[]
Sinon : Nom de votre ancien CGA © vvveeevvnevnnnnit S A A AR AR
D ate de eIl atIOm & et s e s E b e A e e e

RENSEIGNEMENTS DIVERS

Longueur du linéaire PRESSE au sol TN —
Surface de vente du commerce o Wi ), Ao et T Sl 0.0 oo et Mo s
Nombre de salariés : ............. Nombre de non salariés dont I’exploitant : .............
Etes-vous :
Diffuseur de presse [ ] Dépositaire central [ ] Dépositaire PQR [ ]

Taux de commission : ...........




OBLIGATIONS DE L’'ADHERENT

1-L’adhérent doit étre soumis au régime Réel d’imposition (Normal ou Simplifié)
dans la catégorie des Bénéfices Industriels ou Commerciaux.

2 - L’adhérent s’engage a tenir sa comptabilité de maniére sincére et fidele. Le C.G.A.
effectue des contréles de cohérence et de vraisemblance sur les déclarations.

3 - La déclaration doit étre visée par un membre de I’ordre des Experts-Comptables et
Comptables agréés, qui, selon le cas, tient, surveille ou centralise votre comptabilité.

4 - Le double de la déclaration doit étre adressé avec ses annexes au centre de gestion au
plus dans les six mois qui suivent la cloture de 1’exercice. L’adhérent s’engage aussi
a apporter des réponses aux remarques eventuelles adressées par le centre.

5 - L’adhérent s’engage a accepter les réglements par cheque et a en informer sa clientele,
sauf :

* 5’1l s’agit de vente de faible importance (journaux, timbres...),

* Si la réglementation professionnelle impose les paiements en espéces (PMU, Loto...),

* Si les frais d’encaissements sont disproportionnés par rapport au montant de la
transaction (chéque de faible valeur tiré sur un compte étranger).

6 - L’adhérent s’engage a avertir le centre de gestion de toute procédure de contréle fiscal
engagée a son encontre.

7 - L’adhérent s’engage a accepter la dématérialisation de ses données fiscales via son
comptable ou le Centre de Gestion (procédure TDFC)

CONDITIONS D’"ADHESION

Il faut adhérer dans les cing mois qui suivent le début de I’exercice comptable, saufsi
vous avez déja ét¢ adhérent pour cette méme activité, auquel cas vous devez adhérer avant
le premier jour de I’exercice comptable. Le Cachet de la Poste faisant Foi.

Je demande mon adhésion au Centre de gestion de la presse et activités annexes, qui a
recu ’agrément le 11 mars 1988.

Je déclare, de plus, souscrire entiérement aux statuts de 1’ Association, ainsi qu’au
réglement intérieur et, notamment, a régler la cotisation annuelle sous quinzaine a
réception de facture, qui a été fixée a :

-~

249,00 Euros H.T. soit 297,80 Euros T.T.C.

Je m’engage a produire tous les éléments nécessaires a 1’établissement d’une
comptabilité sincére de mon exploitation (décret 75-991 du 06/10/75, article 7-3°)
et a respecter les engagements précisés par la loi et les statuts du Centre.

J’al connaissance que je peux résilier mon adhésion chaque année, a condition d’en
avertir le Centre au plus tard dans le mois qui précéde la date de cloture de mon exercice

comptable. Cette résiliation prendra effet pour I’exercice suivant.
| 3P 110 RO O,
Signature




