


	

	

Formulario	de	consentimiento	de	publicación	de	Foto	y	Video	

	

	

Yo	____________________________________________________________otorgo	mi	consentimiento	para	usar	
mi	nombre,	fotos,	imagines	,	retratos		o	imagines	electrónicas	y		videos		para	que	estas	puedan	ser	usadas	por	la	
facultad	de	educación	de	la	Universidad	de	Illinois	en	Chicago(	UIC)	.	Este	material	grafico	y	videos	podrán	ser	
imprimidos	y	publicados	en	la	pagina	electrónica	de	la	facultad.		

También	entiendo	que	la	facultad	de	educación	de	UIC	puede	añadir	o	modificar	el	material	fotográfico	
recolectado	para	poder	producir	el	producto	final.	Además,	autorizo	la	discrecionalidad	de	publicar,	usar,	vender		
o	autorizar	su	publicación,	distribución,	re-publicación		de	parte	o	aspectos	del	video,	fotos,	audio	obtenido	
separadamente	usando	mi	nombre	o	un	nombre	ficticio.	

Libremente	yo	autorizo	y	otorgo	ilimitados	derechos	de	publicar	cualquier	aspecto	del	material	fotográfico,	
videos,	o	audio	obtenidos	en	periódicos,	intercambio	de	venta,	publicaciones,	comerciales,,	no-comercial,	
material	fotográfico	incluyendo	fotos	de	mi	persona,	o	reproducciones	parciales.	

	

	 ___________________										______________________							___________________________						 	
	 	 	 	

	 Firma	 	 	 	 Nombre	y	apellido		 	 	 Fecha	

	 	 	

Si	la	persona	que	esta	firmando	esta	autorización	es	menor	de	18	años,	el	padre	,	madre	o	guardián	deberán	
firmar	el	permiso,	el	menor	lo	podrá	hacer		si	los	padres	o	guardián		autorizó	por	escrito	al		menor	a		firmar	este	
documento	en	caso	que		el	guardián	o	padres	están	ausentes.	

Yo	declaro	y	reafirmo			que	yo	soy	el	padre,	madre	o	guardián	del	menor	que	ha	firmado	esta	autorización	yo	
acepto	los	términos	de	este	permiso.	

	

___________________										______________________							___________________________						

Firma																																																			Nombre	y	apellido		 	 	 	 Fecha		
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