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Formar para construir un mundo fraterno

CARTA DE AUTORIZACION DE USO DE IMAGEN

COLEGIO JOSEFA ORTIZ DE DOMINGUEZ ACAMBARO GUANAJUATO
PRESENTE.

Yo, el (la) C. , en mi calidad de padre, madre,
tutor y/o quien ejerce la patria potestad del menor de nombre , con
la presente hago de su conocimiento que, de acuerdo con lo establecido en el Cadigo Civil
Federal vigente, asi como Ley Federal del Derecho de Autor y demas aplicables AUTORIZO
en este acto y a Titulo Gratuito a COLEGIO JOSEFA ORTIZ DE DOMINGUEZ
ACAMBARO GUANAJUATO conocido comercial y publicamente como COLEGIO
JOSEFA ORTIZ DE DOMINGUEZ para el uso de imagen en campafas
promocionales, publicitarias, paginas de redes sociales, pagina web del colegio y
demas materiales de apoyo que se consideren pertinentes, para la difusién y promocion
del mismo, ademas autorizo que la imagen se distribuya por cualquier medio, ya sea
impreso, electronico o cualquier otro, asi como la reproduccion, transmisién o
retransmision en las campafias de promocion, por medio de folletos impresos, ediciones
impresas especiales, proyecciones, video, graficas, textos, filminas, paginas
electrénicas, redes sociales y todo el material suplementario de las promociones y
campafas, estableciendo de comuln acuerdo que se utilizara Unica y exclusivamente para
los fines antes sefialados.

Con base en lo anterior reitero que la presente Autorizacidn, es voluntaria y a titulo
GRATUITO, de acuerdo a lo sefialado en el Cédigo Civil Federal y la Ley Federal del
Derecho de Autor.

Dicha autorizacién es por un periodo de indefinido, a partir de la fecha de firma del
presente.

En caso de ser revocada la presente autorizacion, las partes estableceran a partir de
gué momento, toda vez que, si las imagenes forman parte de camparias o publicaciones
vigentes, sera imposible que dicha cancelacion surta efectos en ese momento.

NOMBRE DEL ALUMNO (A):

GRADO GRUPO:

NOMBRE DEL PADRE MADRE O TUTOR QUE DA AUTORIZACION:

FIRMA:

En el municipio de Acambaro alos ___ dias el mes de del 20 .
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