
 

Responsable pour la famille : 

Nom et Prénom …………………………………………………………………………………………………………………... 

Adresse…………………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

Téléphone et Mail ……………………………………………………………………………………………………………………… 

 

Cartes d’abonnés 

Nom, Prénom Date de naissance Profession ou lieu de   

  scolarisation 

   

   

   

   

   

   

 

Je soussigné (e)…………………………………………………….………..autorise mon (mes) enfant(s)……………………. 
…..…………………………………………………………………….………………………………………………………..à s’inscrire à la 
Médiathèque de Vassy ou à la Bibliothèque de Montchamp (Réseau de Bibliothèques de 
Valdallière) , et à emprunter des documents. Je suis responsable et me porte garant de son 
respect du règlement intérieur, à savoir le comportement au sein de la médiathèque et des 
modalités en cas de perte/ dégradation des documents. 

Fait à Valdallière, le ………………………………………………………Signature 


