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																						BULLETIN	D’ADHESION	GNI	VAR	2020	
	

		
Numéro	d’adhérent	:	………………………………………………………………………………………………………………	
	
		
M/Mme/Melle						……………….…………………..Prénom	…………………………………………………….	
	
Agissant	en	qualité	de	………………………………………………………………………………………….	
	
Nom	de	la	société	………………………………………………………………………………………………..	
	
Nom	de	l’établissement	……………………………………………………………………………………….	
N°	………		rue		…………………………………………………………………………………........................	
Code	Postal		…………………….											Ville		…………………………………………………………………	
Téléphone					….……………………………………………………		Téléphone	(portable)	………………………………………..	
	
	N°	de	SIRET		(14	chiffres)	…………………………………………………………...Code	NAF	…………	
Email	…………………….……………………………………………………………………………………………	
		
Nom	et	adresse	de	correspondance	(si	différent	de	l’établissement)	
		
Nom	:	………………………………………………………………………………………………………	
N°	……….		rue		………………………………………………………………………………..........	
Code	Postal			…………………….	Ville			…………………………………………………………	
Email	……………………….……………………………………………………………………………..	
		
Statut	juridique	de	votre	établissement	
		
En	nom	propre														SA														SARL															SNC															EURL			
Autres	:													À	préciser	:	………………………………………….	
		
Statut	de	l’entrepreneur	:	
		
Actif	:	
		
Régime	général	:	…..	SSI	(ex-RSI)	:….	
		
Retraité	:	
		
Régime	général	:….	SSI	(ex-RSI):….	
		



																																																					 	
																																															830	Boulevard	de	léry	83	140		Six	Fours	
																																																			Télephone	04.94.410.900	
																																																Email	:	c.thibault@gni-region-sud.fr	
	
	
	

	
																																											
	
																																																				
	

	
Type	d’activité	de	votre	établissement	:				
	
	
	Hôtellerie	Chambres	d’hôtes	200€					
	Hôtel	2*	225€									Hôtel	3*	250€										Hôtel	4*	285€												Hôtel	5*	350€														Hôtel	de	luxe	450€	
	
	Restauration	rapide																																														100€	
	Restaurant	de	plage																																														110€	
	Café	Bar																																																																			110€			
	Restaurant	Brasserie																																													130€		
	BAM/	RAM																																																														150€	
	Traiteur	organisateur	de	réception																				180€	
		Discothèque																																																											250€																																																																																				
		
Êtes-vous	titulaire	d’une	licence	de	débit	de	boisson	?									Oui																					Non																				
	
Catégorie	:	--------------	
		
Diffusez-vous	de	la	musique	dans	votre	établissement	?						Oui																					Non								
		
Nombre	de	salariés	et	apprentis	au	31	décembre	2019	:	………………				
		
Communications	:		
		
Je	souhaite	recevoir	la	lettre	d’information	du	GNI	par	email	:	Oui																													Non																						
		
J’autorise	le	Syndicat	à	faire	état	de	mon	adhésion	lors	de	toute	communication	utile	:	
Oui																						Non					
				
	Merci	de	bien	vouloir	remplir	lisiblement	ce	bulletin	d’adhésion	et	le	renvoyer	avec	votre	règlement	par	
chèque	à	l’ordre	du	GNI	VAR		
		
Fait	le	……………………..	,	à	…………………………….	
	
Signature	:																											
		
	
	
	
	
	
	


