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Je consens avoir pris connaissance que ces données donneront lieu à un traitement de la part
de la Mairie de Vienne, représentée par la responsable des bibliothèques. La base légale du
traitement est l’exécution d’un contrat autorisant l’inscription de ma classe à un module
d’accueil proposé par le réseau des bibliothèques de Vienne. Les données collectées seront
uniquement communiquées aux agents des bibliothèques. Elles sont conservées pendant 1 an à
compter de la demande d’inscription. Vous disposez de droits : accès, rectification, oubli,
limitation de traitement, notification, portabilité, d’opposition et de profilage, nous vous invitons à
solliciter le DPO de la collectivité : 04.74.78.31.40, dpo@mairie-vienne.fr, pour l’exercice de ces
droits. Vous pouvez à tout moment retirer votre consentement concernant ce traitement, si cela
ne porte pas atteinte à la licéité du traitement. (Cf. articles 6 à 8, 1 2 à 1 3, 1 5 à 22 du RGPD).

DATE : 

SIGNATURE : 

_______________________________________________________

NOM : ..................................................     PRÉNOM : ....................................................

TÉLÉPHONE : ..................................................................................................................... 

E-MAIL DE L'ENSEIGNANT : .......................................................................................

ÉTABLISSEMENT : ...........................................................................................................

NIVEAU DE LA CLASSE : ................           NOMBRE D'ÉLÈVES : ....................

PARCOURS CHOISI EN PRIORITÉ : ........................................................................ 

SECOND CHOIX : ...........................................................................................................

TROISIÈME CHOIX : .......................................................................................................

MERCI DE PRÉCISER VOS ÉVENTUELLES CONTRAINTES HORAIRES :

..................................................................................................................................................

..................................................................................................................................................

...................................................................................................................................................

INSCRIPTION
A REMETTRE DANS L'UNE DES BIBLIOTHÈQUES OU PAR MAIL

(mediathequele30.jeunesse@mairie-vienne.fr)
AVANT LE 24 SEPTEMBRE 2026
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