LEs N°® CARTE ABONNE :
M d | G Modalité de paiement : C0Chéque CIEspéces CITPE
% Piéce justificative : J OUI CJ NON
h ", U eS Catégorie d'abonnement du réseau :
'o/,///”’ ’/o,q O Jeunes et Etudiants O Individuel Adulte

TERRE e ATLANTIQUE O Famille O Extérieur
O Autre (Préciser : )

V////////////////////

L abonnement est valable un an de date a date. Il permet d'emprunter livres, revues, livres audio, C0 et DVD dans lensemble
des médliatheques du réseau et offre un acces a des ressources numeriques lhors abonnement « Extérieur »). Les documents
doivent étre obljgatoirement retournés dans la médiathéque ou ils ont été empruntés.

En vous inscrivant, vous vous engagez a respecter les réglements intérieurs des établissements dans lesquels votre abonnement
vous permel demprunter.

\\
\\\‘
\\

Médiatheque d'inscription :

O Individuel O Responsable abonnement Famille (compléter la page 2)

Melle/Mme/M. INOM e e e ssssssssss s

Prénom

Date de naissance : / /

A @SS & et eeeeeee e ee ettt e 222522t e e e e e e

Code postal : oo COMMUNE s ssssss s s s ssssens

Adresse @ IaNNEE (ST AIFFEIENER) : ... s s s
Code postal : ..o COMMUNE : .o
Téléphone fixe : /S Portable : /S

COUITIB & e85 e
Votre courriel sera utilisé en priorite pour vous contacter lors des réservations ou des retards.

Souhaitez-vous recevoir des mails informatifs sur le réseau ? O OUl CONON
Souhaitez-vous conserver I'historique de vos préts (par défaut, le réseau des Médiatheques Terre Atlantique
préconise de ne pas le conserver) ? O OUl ONON

Cadre réservé aux abonnements « collectivité »

Profession :

ou
LA IS S OO SCOIAINE & et ee e sesee e eeseesse s Classe : v,

COMIMUNE et eeveseseseeeesessseee e esssenmsssssseesesssssse s sessreee

Les informations recueillies sont nécessaires a la gestion du fichier de prét de livres. Elles font I'objet d'un traitement informatique et sont
destinées au réseau des Médiatheques Terre Atlantique. Conformément a la loi «informatique et libertés» du 6 janvier 1978, vous bénéficiez
d'un droit d'accés et de rectification aux informations qui vous concernent. Si vous souhaitez exercer ce droit et obtenir communication des
informations vous concernant, veuillez vous adresser a I'accueil d'une des médiathéques du réseau.
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/RSN

POUR LES MINEURS, responsable légal (pére/mere/tuteur] :

N O M1 eeeeeeee s esemses s ees e 22252242422 2eeeere 4222244222252 e e 22222t ee s ees e eereee

P MO oo e e eeeeeseeeeesesessssssssssssssss s+ 2o 2e 22252 e 2222 e st ee s s

Date de naissance : / /

IAAT @SS & oo eeeeeeeeeeeseeeeesessmssses 4444424224224 e e e oo e e e

Code postal : ... COMMUNE : .o sssssssssss s sssss s s

Adresse a 'anNEe (Si AIFFErENER) : ... s s
Code postal : ..o COMMUNE : oo
Téléphone fixe : /S Portable : /S

COUT Il & e eeeeeeeeee e e e ee s e 2244422425244 2422222222 e ettt e e

J'autorise mon/mes enfant(s) :

Sexe NOM Prénom Date de naissance
/ /
/ /
/ /
/ /
/ /

O a emprunter des documents dans le réseau Les Médiathéques Terre Atlantique, en respectant les réglements

intérieurs des établissements dans lesquels I'abonnement lui/leur permet d'emprunter, et me déclare responsable
des documents empruntés.

O a avoir un acceés libre a Internet dans les médiathéques du réseau dont le réglement le permet, et me déclare
responsable de ['utilisation d'Internet faite par mon enfant.

O a avoir un acces, selon son age, aux jeux vidéo mis a disposition dans les médiathéques du réseau (les jeux vidéo
accessibles a chaque enfant sont déterminés par la classification par dge PEGI) et me déclare responsable de
I'utilisation faite par mon enfant.

Signature :
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