FICHE D’'INSCRIPTION

Date d’inscription :
INSCRIPTION FAMILLE :
NOM :

Adresse :
Tél. :

Merci de remplir le tableau pour chacun des memtbedsa famille a la méme adresse.

INSCRIPTION INDIVIDUELLE :

NOM Prénom Date de Profession ou e-mail N°
naissance établisssement (Ne pas
scolaire remplir)

Je soussigné(e) :

déclare,

- avoir pris connaissance du reglement intériedadéédiatheque affiché dans les locaux, et

m’engage a le respecter,

- autoriser la Médiatheque a conserver I'historidaemes préts, en sachant que,
conformément a la loi Informatique et LibertésiMadiathéque s’engage a ne pas divulguer

cette information a un tiers,

oui [ ]

non

- autoriser mon (mes) enfant(s) a consulter sdafet (a partir de 11 ans), et certifie avoir
pris connaissance des risques encourus, et dédiaspgace Multimédia de toutes

responsabilités.

[ ]

oui

Indiquer le(s) prénom(s) de(s) enfant(s) :

Fait a
Signature

le

non




