
 

Médiathèque Théodore-Monod, Place François Truffaut, SAINT GRATIEN Tél. 01 30 10 89 50 
Médiathèque Motordu, 33 Rue des Raguenets, SAINT GRATIEN  Tél. 01 34 17 56 43 

Fiche d’adhésion 

Médiathèques Théodore-Monod et Motordu 
 

Conformément à la loi n°2018-493 du 20 juin 2018 relative à la protection des données personnelles, 
vous disposez d’un droit d’accès, de modification et de suppression de ces données en vous adressant au 
Délégué à la Protection des Données  «  dpd@mairie-saintgratien.fr ». 
 

Les abonnements et les tarifs 
 

  
Personnes habitant ou 

travaillant à Saint 
Gratien 

Personnes extérieures 
à Saint Gratien 

Apprentis, étudiants, 
chômeurs, minima 

sociaux  

Abonnement 
simple 
enfant 

10 documents 
(dont 1 DVD) 

Gratuit Gratuit Gratuit 

Abonnement 
simple 
adulte 

13 documents 
(dont 4 DVD) 

22 € 44 € 11 € 

Abonnement plus 
20 documents 
(dont 5 DVD) 
par personne 

32 € par foyer 64 € par foyer — 

 

Coordonnées

Adultes
Mme ❑ M. ❑ 

NOM (majuscules)  .................................................  

Prénom  ..................................................................  

Né(e) le  ..................................................................  

Actif ❑* Non actif ❑*Retraité ❑* Chômeur ❑ * 

Bénéficiaire des minima sociaux ❑* 

CSP* 1 ❑ 2 ❑ 3 ❑ 4 ❑ 5 ❑ 6 ❑ 7 ❑ 8 ❑ 9 ❑ 

*Facultatif 

Abonnement simple ❑ Abonnement plus ❑ 

Mme ❑ M. ❑ 

NOM (majuscules)  ................................................  

Prénom ..................................................................  

Né(e) le  ..................................................................  

Actif ❑* Non actif ❑*Retraité ❑* Chômeur ❑ * 

Bénéficiaire des minima sociaux ❑* 

CSP* 1 ❑ 2 ❑ 3 ❑ 4 ❑ 5 ❑ 6 ❑ 7 ❑ 8 ❑ 9 ❑ 

*Facultatif 

Abonnement simple ❑ Abonnement plus ❑

Adresse ..............................................................................................................................................................  

Code Postal .................................. Ville  ..............................................................................................................  

Téléphone ..........................................................................................................................................................  

Email ..................................................................................................................................................................  

Autorisation parentale au verso ➔ 

mailto:dpd@mairie-saintgratien.fr


 

Médiathèque Théodore-Monod, Place François Truffaut, SAINT GRATIEN Tél. 01 30 10 89 50 
Médiathèque Motordu, 33 Rue des Raguenets, SAINT GRATIEN  Tél. 01 34 17 56 43 

Autorisation parentale 

 

Enfants
Fille ❑ Garçon ❑ 

NOM (majuscules)  .................................................  

Prénom  ..................................................................  

Né(e) le  ..................................................................  

Établissement scolaire 

❑ Maternelle …………………………………………………….. 

❑ Primaire …………………………………………………………. 

❑ Collège …………………………………………………………… 

❑ Étudiant 

Abonnement simple ❑ Abonnement plus ❑ 

 

 

Fille ❑ Garçon ❑ 

NOM (majuscules)  .................................................  

Prénom  ..................................................................  

Né(e) le  ..................................................................  

Établissement scolaire 

❑ Maternelle …………………………………………………….. 

❑ Primaire …………………………………………………………. 

❑ Collège …………………………………………………………… 

❑ Étudiant 

Abonnement simple ❑ Abonnement plus ❑ 

 

 

Fille ❑ Garçon ❑ 

NOM (majuscules)  ................................................  

Prénom ..................................................................  

Né(e) le  ..................................................................  

Établissement scolaire 

❑ Maternelle …………………………………………………….. 

❑ Primaire …………………………………………………………. 

❑ Collège …………………………………………………………… 

❑ Étudiant 

Abonnement simple ❑ Abonnement plus ❑ 

 

 

Fille ❑ Garçon ❑ 

NOM (majuscules)  ................................................  

Prénom ..................................................................  

Né(e) le  ..................................................................  

Établissement scolaire 

❑ Maternelle …………………………………………………….. 

❑ Primaire …………………………………………………………. 

❑ Collège …………………………………………………………… 

❑ Étudiant 

Abonnement simple ❑ Abonnement plus ❑ 

 

Je soussigné(e), .........................................................................................................................................  
autorise l’adhésion de mon (mes) enfant(s) mentionné(s) ci-dessous aux médiathèques de Saint Gratien. 
Je demeure responsable des emprunts et agissements de mon (mes) enfant(s) et je m’engage à lui (leur) 
faire respecter le règlement des médiathèques. 
 
Le ........................................... à ............................................    Signature : 
 


