Lycée Jules Guesde

NG

Montpellier

AUTORISATION PARENTALE DE PUBLICATION

Je soussigné Madame, Monsieur (rayer la mention inutile),

responsable légal de (Nom) .................cooovee, (Prénom) .......cccoeeeeeeeeieennn.
scolarisé enclasse de .............

déclare autoriser le Lycée Jules GUESDE a mettre en ceuvre la publication (Internet et/ou
livre) libre de droits du ou des texte(s) littéraire(s) de mon enfant.

Ces écrits seront consultables dans un premier temps sur le site du lycée :
http://www.julesguesde.fr/

Titre(s) ou bréve description du (des) texte (s) :

Date : Nom, prénom et signature du responsable égal :

INSCRIPTION INDIVIDUELLE DE L’'ELEVE

Je soussigné (Nom) ........oovvvvvviiiiiiininnnn, (Prénom) ......cccevvvvvviiiiiiiinnnnn.

scolarisé en classe de ..........

déclare autoriser le Lycée Jules GUESDE a mettre en ceuvre la publication (Internet et/ou
livre) libre de droits de mon ou de mes texte(s) littéraire(s) recommandé(s) par mon
professeur.

Date : Nom, prénom et signature de I'éléve :
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