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	Aux parents des élèves de Nom de l’Établissement



Autorisation de diffusion de la voix dans le cadre d’une activité

pédagogique en classe 
Madame, Monsieur,

Dans le cadre d’une activité en ……………., nous allons produire en classe une série de petites chroniques audio présentant -  traitant de……. Ces chroniques pourront être écoutées voire téléchargées (si on autorise pas le téléchargment lorsque l’on crée le blog il faut effacer « voire téléchargées !)  depuis un blog sécurisé (accessible uniquement aux personnes auxquelles auront été communiqués un login et un mot de passe) sur la plateforme pédagogique www.scolcast.ch  Un lien précis pointant sur le blog  sécurisé sur lequel seront audibles les productions vous sera transmis ultérieurement.

Afin de nous assurer que cette démarche pédagogique de projet, visant à réaliser en classe puis à diffuser les productions sur la plateforme pédagogique Scolcast, puisse être menée d’entente avec votre enfant et vous-même, nous nous permettons de vous demander votre accord à cet effet. 

Nous vous remercions d’avance de nous faire parvenir le talon réponse ci-dessous dûment complété d’ici au ........  et vous présentons Madame, Monsieur, chère / cher élève, nos meilleures salutations.

Accord de l’élève

On m’a expliqué et j’ai compris à quoi servait ce projet     


( oui

On m’a expliqué et j’ai compris qui pourrait entendre-voir les chroniques
( oui
Et je suis d’accord que dans le cadre de ce projet, on entende ma voix 

( oui
 ( non

Lieu date : 

Nom et prénom de l’élève : 

Signature de l’élève : 

Accord des parents pour la participation de l’enfant à l’ensemble de l’activité pédagogique (y.c. publication des productions sur un blog sécurisé Scolcast)
Nom et prénom de l’élève : 

J'autorise : 

· la diffusion en podcast sur le site www.scolcat.ch  des chroniques réalisées en classe, chroniques durant lesquelles mon enfant pourra être entendu 

· entendu

( oui
( non
Date: _____________________​​​______
Signature: _____________________________ 

