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Demande de livre tactile au 
Centre Technique Régional pour la Déficience Visuelle

Titre de l’ouvrage 
Numéro 

d’exemplaire 

  Je m’engage à : (case à cocher obligatoirement)

- Accompagner l’enfant dans la découverte des livres tactiles et ne pas le laisser seul pour manipuler les ouvrages,
- Surveiller l’enfant afin qu’il ne mette pas à la bouche des éléments détachés des planches tactiles. Le CTRDV
décline toute responsabilité en cas d'accident causé par l'utilisation des livres tactiles,
- Respecter le travail de réalisation de ces ouvrages et signaler tout problème lors du retour des livres au CTRDV
(détérioration) en vue de leur restauration, en remplissant le document inséré dans le livre "Remarques pour la
restauration du livre tactile". Je ne dois en aucun cas réparer, même de façon minime, un livre détérioré,
- Ne pas laisser les livres tactiles en libre accès,
- Ne pas laisser l'enfant repartir avec les livres chez lui,
- Rendre les livres tactiles au CTRDV à la date de fin de prêt mentionnée dans le tableau, dans le même état où ils ont
été empruntés, sans pièces manquantes,
- Ne pas copier, dupliquer, diffuser les ouvrages (textes, CD) afin de respecter les droits d'auteur.

La découverte et la manipulation des livres tactiles doit se faire avec l’accompagnement et sous la surveillance d’un adulte. 

Chaque planche d'illustration est constituée de pièces miniatures qui pourraient se détacher et être ingérées accidentellement. 

Date de retour 

Date de la demande 

Nom/Prénom (personne physique) :  

Profession :  

Adresse mail 

Téléphone  

Établissement : 
Nom – Adresse complète 
(pour envoi du/des colis) : 

La liste des ouvrages et leur disponibilité est consultable sur http://www.ctrdv.fr/pmb3/opac_css/index.php?lvl=section_see&location=12&id=6
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