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La Celle Saint-Cloud

Je soussigné, demande
*RAYER LA MENTION INUTILE

mon inscription*

INSCRIPTION

a la Bibliotheque Municipale
de La Celle St-Cloud

I’inscription de mon enfant*

Parents ou adultes

NOM...oviiiii i Prénom..........................l Neé(e) le..../..../..... FM
NOM..ooiiiii i, Prénom......................... Né(e) le..../..../..... FM
NOM...oviiiii i Prénom.......................o..l Né(e) le..../..../..... FM

J’autorise mon enfant (moins de 18 ans) a s’inscrire a la bibliothéque pour :
Emprunter des documents
Consulter internet sous ma responsabilité dans le respect de la charte internet de la bibliothéque

Enfants mineurs

NOM..ooiiiii i, Prénom........................ Né(e) le..../..../..... FM
NOM.. oot Prénom........................l Né(e) le..../..../..... FM
NOM..ooiiii e, Prénom........................ Ll Né(e) le..../..../..... FM
NOM...oviiiii i Prénom.......................o. .l Né(e) le..../..../..... FM
NOM..ooiiiii i, Prénom........................ Né(e) le..../..../..... FM
AT S & ..
Téléphone : Portable:
E-mail o
Les adhérents s’engage a :

- respecter le réglement intérieur de la bibliothéque

- respecter les délais d’emprunt des documents

- régler la somme forfaitaire en cas de perte de la carte lecteur

- rembourser les documents perdus ou détériorés.
Date d’inscription : ........................ Bibliothéque d’inscription : (9 Bendern 9 Joly

Fait a La Celle Saint-Cloud, le

Signature de I’adhérent
ou de I’adulte responsable

Signature de 1’adolescent
(12-17 ans)

Conformément au Réglement général européen sur la protection des données personnelles (RGPD), les services de la ville de La Celle Saint-
Cloud vous informent que vos données a caractére personnel serviront uniquement a la gestion de votre abonnement a la bibliothéque
municipale, a I'envoi d'invitations et le cas échéant, a une transmission au Trésor Public pour recouvrement . Ces données seront
conservées durant une durée maximale de 10 ans et sont obligatoires pour la gestion de votre abonnement. Vous disposez d'un droit
d'acces, de rectification, d'effacement, d'opposition et de portabilité en écrivant au Délégué a la protection des données, dpo@ville-
lacellesaintcloud.fr<mailto:dpo@ville-lacellesaintcloud.fr> ou Mairie de la Celle Saint-Cloud, Délégué a la protection des données, 8E
avenue Charles de Gaulle, 78170 LA CELLE SAINT-CLOUD.



