
 

SCD- Mise à jour septembre 2019 

1 

Bibliothèque 

Universitaire 

campus d’Albi 

Place de Verdun   

81 012 Albi cedex 9 

Tél. 05 63 48 16 95 

 

 

Contact :  

depotmemoires@univ-jfc.fr 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

     
 

 
 

 
Je soussigné(e) (Nom Prénom) : ........................................................................................... 
Courriel : .......................................................................................................................... 
Atteste être l'auteur du mémoire intitulé :  
.................................................................................................................................................
.................................................................................................................................................
................................................................................................................................................. 

                            Mention du master : ………………………………………..................................................... 
                            Spécialité : ……………………………………………………………….……………………….. 
                            Soutenu le (jj/mm/aaaa) : ....................................................................................................... 
 

□ AUTORISE le SCD de l’INU Champollion à diffuser mon mémoire sur la base DUMAS 

http://dumas.ccsd.cnrs.fr/, 

□ AUTORISE la diffusion en accès restreint de mon mémoire sur l’Intranet de l'INU 

Champollion, 

□ N'AUTORISE PAS le SCD de l’INU Champollion à diffuser mon mémoire. 
 

LES CONDITIONS DE DIFFUSION   
Après concertation avec le directeur de recherche, mon mémoire pourra être mis en 
ligne selon le choix suivant : 

□  diffusion immédiate du mémoire en texte intégral  

□ diffusion différée du mémoire en texte intégral : □ après corrections à la date du 

(jj/mm/aaaa):……………………  □autre motif :…………………………………………………... 

 

JE CERTIFIE : 
-  n'avoir pas effectué de plagiat. 
- la conformité de la version électronique avec les exemplaires réglementaires distribués 
avant la soutenance ou modifiés après la soutenance. 
-  renoncer à toute rémunération pour la diffusion comme ci-dessus. 
- être responsable du contenu de mon mémoire et ne pas diffuser d’éléments non libres 
de droit ou qui pourraient porter atteinte au respect de la vie privée.  
- pouvoir, conformément à la loi "Informatique et libertés" du 06/01/1978 modifiée en 2004, 
demander la rectification de mes données personnelles ou modifier l'autorisation de 
diffusion que j'ai donnée, par l'envoi d'une simple lettre ou un courriel au  SCD de l’INU 
Champollion. 
- agir en l’absence de toute contrainte.  

 
Fait à ……….…………..…..…, le…………..……………   

Signature de l’auteur 
Précédée de la mention "bon pour accord"   
 
                                                                                                                                                

                                                                                                                                                                                                                                        

Avis du Directeur de mémoire  
 

Je soussigné(e) (Nom Prénom) :……………………..…………………………….………….…, 
directeur du mémoire précité dont la note et la mention sont :................................................ 
 
Donne un : 
□ AVIS FAVORABLE à  la diffusion dans les conditions établies par l’auteur :  

      □ DUMAS ou □ intranet ou □ aucune diffusion 

 

□ AVIS DEFAVORABLE à la diffusion dans les conditions établies par l’auteur. 

Diffusion préconisée : □ DUMAS ou □ intranet ou □ aucune diffusion 

  
 Fait à ……………………….…, le ………….…………….. 

Signature du directeur de mémoire.                              
Précédée de la mention "bon pour accord"   

Autorisation de diffusion électronique du mémoire de Master  
par le Service commun de la documentation  

 


