
 

Bibliothèque Municipale de Bohain 

 

Adhésion individuelle 

 
Monsieur Madame Mademoiselle                        N° adhérent : ---------------------- 

 

Nom de l’adhérent ---------------------------------------------------------------------------- 

 

Prénom ------------------------------------------------------------------------------------------ 

 

Adresse ------------------------------------------------------------------------------------------ 

 

Date de naissance ------------------------------------------------------------------------------ 

 

Ville ---------------------------------------------------------------------------------------------- 

 

Code postal ------------------------------------------------------------------------------------- 

 

Téléphone --------------------------------------------------------------------------------------- 

 

Profession --------------------------------------------------------------------------------------- 

 

Petite enfance ; Maternelle ; CP ; Elémentaire ; Primaire ; Collégien ; Lycéen ;  

 

Etudiant ; Autre  

 

Courriel  --------------------------------------------------------------------------------------- 

 

Pour les moins de 18 ans, autorisation signée des parents 

 

Je soussigné (e) Mr / Mme (nom, prénom) ----------------------------------------------- 

Adresse ------------------------------------------------------------------------------------------ 

----------------------------------------------------------------------------------------------------- 

Autorise mon fils – ma fille ------------------------------------------------------------------ 

 

A emprunter des documents  à la bibliothèque  

Et certifie sur l’honneur avoir pris connaissance du règlement intérieur. 

 

Bohain, le                                                                   Signature           
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