DOSSIER DE DEMANDE D’ADHESION 2019

A retourner a : Provence Céte d’Azur Events
3 rue Beauvau
13001 Marseille
Tél:04 9187 72 20
Email: info@provencecotedazurevents.com

Nous vous remercions de bien vouloir apporter tout le soin nécessaire a la rédaction
de votre demande d’adhésion et de joindre a votre dossier les piéces suivantes :

- Le formulaire de demande d’adhésion a P.C.E diment rempli et signé,

NB : pour les groupements de professionnels et ce, pour les colleges 1, 2, 3,
et 4 le formulaire de demande d’adhésion devra aussi étre rempli
individuellement par chaque membre du groupement (cf. article 1V)

- Un exemplaire du/des supports de communication présentant I'organisme ou
l'entreprise ainsi qu’'un exemplaire du/des supports de communication
spécifiques a l'activité de tourisme d’affaires et de congrés et/ou I'adresse du
site internet,

- Un chéeque d'un montant de 588.00 €TTC (490 €HT) libellé a l'ordre de
Provence Cote d’Azur Events (encaissé sous réserve d’acceptation de
I'adhésion) cf. article Il

- Enquéte économique de PCE renseignée,

- Assurance Responsabilité Civile ou de garanties financieres,

- Statuts et réglement Intérieur PCE émargés sur chaque page.

Les données recueillies restent strictement confidentielles.



FORMULAIRE DE DEMANDE D’ADHESION 2019 A
PROVENCE COTE D’AZUR EVENTS

Dénomination ou raison sociale de I'organisme ou de I'entreprise :
FOrME JUNTIQUE & .ottt
Activité principale (merci de dEVEIOPPEN): .........oeneneee i

Fonction ... Nombre de salariés : ........cccovvivininnannn.
Répartition Hommes/Femmes dans 'entreprise @ ..........ooieiiiiiii e

Nom/prénom du référent séminaires/tourisme d’affaires/congres :
Fonction exacte :
Téléphone : Fax : Email :

Adresse I'établissement ou du siege en Provence Alpes Céte d’Azur :

CP: Ville :
Téléphone : Fax :
Email :

Site internet (précisez s’il s’agit d’'un site général de votre activité ou d’'un site dédié tourisme
d'affaires et de congres) :

00 APE INAF e
C00E SIRET et

Numéro d'immatriculation Atout France (pour les agences du college 3):

Classement (établissements hoteliers college 2) @ ......ouei i
Assurance Responsabilité Civile ou de garanties financiéres (joindre le document) :

oui non N dE CONTIAL & .o
Pourcentage du secteur du tourisme d’affaires et de congrés dans votre activité

(AN M=) & et
Le chiffre d’affaires global (année-1) : ...
QuUEIQUES rEfErENCES (ANNEE -1) L.iniii it ees

LI 10 1] (o [ 1= (=) T
Je m’engage a respecter les dispositions du réglement intérieur,
Je joins le reglement de la cotisation annuelle un montant de 588.00 €TTC

Date de la demande d’adn@SION : .........ooiiiiiiiiiiii e e
NOoM/Prénom AU reSPONSADIE :© ......e et
][0 = LU (= T PP

2




