
N° de carte 
Fiche d’inscription 

(1 seule fiche par famille) 

NOM : ………………………… Prénom : …………………………… 

Adresse : …………………………………………………………………………………… 

 ………………………………………………………………………………………………… 

Code Postal et Ville : …………………………………………………………………… 

Date de naissance : ………… 

N° de téléphone : ……/……/……/……/…… 

Mail : ………………………………………………………………………………………… 

Cochez si vous autorisez le prêt de documents + de 12 ans à votre enfant 

NOM Prénom 
Date de  

naissance 

Internet 

oui/non 

E (enfants) 

A (Adultes) 

Inscription 

Médiathèque 

numérique 

Oui / Non 

En m’inscrivant je peux / nous pouvons fréquenter les bibliothèques du réseau de la Communauté de Commu-

nes des Bastides en Haut Agenais Périgord, en respectant le règlement dont voici quelques extraits : 

- l’accès aux bibliothèques de la Communauté des Communes des Bastides en Haut-Agenais Périgord est libre et 

gratuit.

- tout usager est responsable des documents empruntés sur son compte. La durée du prêt est de 45 jours. Voir 

quantités de documents empruntables dans chaque bibliothèque

- tout livre perdu ou détérioré doit être remplacé ou remboursé par les lecteurs. Les documents doivent être mani-

pulés avec soin, en évitant de les crayonner, de les écorner et de les tâcher.

Bibliothèque de rattachement : 

…………………………………………………………. 

Signature: 

RESEAU DES MEDIATHEQUES ET BIBLIOTHEQUES 

Cochez si vous autorisez le prêt de documents + de 15 ans à votre enfant 

N° de carte 
Fiche d’inscription 

(1 seule fiche par famille) 

NOM : ………………………… Prénom : …………………………… 

Adresse : …………………………………………………………………………………… 

 ………………………………………………………………………………………………… 

Code Postal et Ville : …………………………………………………………………… 

Date de naissance : ………… 

N° de téléphone : ……/……/……/……/…… 

Mail : ………………………………………………………………………………………… 

Cochez si vous autorisez le prêt de documents + de 12 ans à votre enfant 

NOM Prénom 
Date de  

naissance 

Internet 

oui/non 

E (enfants) 

A (Adultes) 

Inscription 

Médiathèque 

numérique 

Oui / Non 

En m’inscrivant je peux / nous pouvons fréquenter les bibliothèques du réseau de la Communauté de Commu-

nes des Bastides en Haut Agenais Périgord, en respectant le règlement dont voici quelques extraits : 

- l’accès aux bibliothèques de la Communauté des Communes des Bastides en Haut-Agenais Périgord est libre et 

gratuit.

- tout usager est responsable des documents empruntés sur son compte. La durée du prêt est de 45 jours. Voir 

quantités de documents empruntables dans chaque bibliothèque

- tout livre perdu ou détérioré doit être remplacé ou remboursé par les lecteurs. Les documents doivent être mani-

pulés avec soin, en évitant de les crayonner, de les écorner et de les tâcher.

Bibliothèque de rattachement : 

…………………………………………………………. 

Signature: 

RESEAU DES MEDIATHEQUES ET BIBLIOTHEQUES 

Cochez si vous autorisez le prêt de documents + de 15 ans à votre enfant 



NOM : ………………………… Prénom : …………………………… 

Mail : ………………………………………………………………………………………… 

Si l’inscription est faite pour un enfant, cocher la case 

Cadre réservé à l’administration 

Identifiant : ………………………………………. 

Mot de passe : …………………………………… 

Vous recevrez par mail votre identifiant et votre mot de passe sous 48 h . 

Nous nous tenons à votre disposition pour toutes informations.  

Cancon : 05-53-70-41-12 

Monflanquin : 05-53-36-54-31 

Par mail : reseautheque@ccbastides47.com 

Autres personnes de la famille voulant bénéficier de ce service : 

NOM : ………………………… Prénom : …………………………… 

Mail : ………………………………………………………………………………………… 

NOM : ………………………… Prénom : …………………………… 

Mail : ………………………………………………………………………………………… 

NOM : ………………………… Prénom : …………………………… 

Mail : ………………………………………………………………………………………… 

Si l’inscription est faite pour un enfant, cocher la case 

Cadre réservé à l’administration 

Identifiant : ………………………………………. 

Mot de passe : …………………………………… 

Vous recevrez par mail votre identifiant et votre mot de passe sous 48 h . 

Nous nous tenons à votre disposition pour toutes informations.  

Cancon : 05-53-70-41-12 

Monflanquin : 05-53-36-54-31 

Par mail : reseautheque@ccbastides47.com 

Autres personnes de la famille voulant bénéficier de ce service : 

NOM : ………………………… Prénom : …………………………… 

Mail : ………………………………………………………………………………………… 

NOM : ………………………… Prénom : …………………………… 

Mail : ………………………………………………………………………………………… 
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