
     FICHE INSCRIPTION COLLECTIVITÉ 

 

 

PIECES A PRESENTER LORS DE L ’INSCRIPTION : 

- Cette fiche d’inscription remplie, signée et tamponnée 

- La pièce d’identité du titulaire de la carte 

NOM et prénom de la personne contact (titulaire de la carte collectivité) : 

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

Collectivité de rattachement : ………………………………………………..………………………................................ 

Classe ou nature de l’activité : ……………………………………………………………………………………….................. 

Adresse de l’institution : ………………………………………………………………………………………........................... 

Numéro de téléphone :........................................................................................................................... 

Adresse électronique :............................................................................................................................ 

Adresse personnelle (si le titulaire de la carte souhaite être contacté personnellement) : 

N° : …………. Rue :………………………………………………................ ................................................................ 

Code postal : ……………………… Commune : ............................................................................................ 

Numéro de téléphone :......................................................................................................................... 

Adresse électronique :.......................................................................................................................... 

Date : …............................. Signature du titulaire de la carte : 

 

 Je demande à recevoir par mail des alertes relatives à mon compte 

 Je déclare avoir pris connaissance du règlement  

AUTORISATION D'INSCRIPTION DU RESPONSABLE DE LA COLLECTIVITE : 

« Je soussigné…………………………………..…....... président/directeur de ………………………….................., 

autorise ………………..………………………………….à utiliser une carte « collectivité » du réseau des 

médiathèques de la Communauté Paris-Saclay dans le cadre de ses fonctions » 

Date : ……………………………... Signature du responsable et cachet : 


