
AUTORISATION PARENTALE  
 
 

A ramener à la médiathèque pour toute inscription d’un enfant de moins de 18 ans 
et joindre une pièce d’identité. 

 
 
 

Je soussigné (e)  : ………………………………………………………………………………………….. 
 
Adresse : …………………………………………………………………………………………………….. 
 
………………………………………………………………………………………………………………… 
 
N° de tél. : …………………………….….  E-mail : ………………………………… ……………………. 
 
Autorise mon enfant : ………………………………………………………………………………………. 
 
Né (e)  le : …………………………………………………………………………………………………… 
 
 
A fréquenter la médiathèque municipale de Villeneuve-Tolosane. 
 

Je m’engage à assumer la responsabilité des dommages et des pertes causés par mon enfant 
aux ouvrages empruntés. 
 

J’atteste avoir pris connaissance du règlement intérieur de la médiathèque et accepte de m’y 
conformer. 
 
 
Villeneuve-Tolosane, le ……………………………………………………………………………………. 
 
 

Signature 
 
 
 
 

MEDIATHEQUE MUNICIPALE 
Clémence Isaure 

Médiathèque Municipale Clémence Isaure - 2, Place du Fort - 31270 Villeneuve-Tolosane. 
Tél : 05 62 20 77 00  e-mail : bibliotheque@villeneuve-tolosane.fr 


