
ALIANZA COLOMBO – FRANCESA – MANIZALES
AUTORIZACIÓN DE CESIÓN PARA DERECHOS DE IMAGEN

Yo, _____________________________________________ identificado con cédula de ciudadanía Nro. ____________________, autorizo se incluya en cualquier soporte audiovisual, para efectos de reproducción y comunicación pública, el registro audiovisual que de mi intervención en el evento 12° versión de la Fiesta de la Música – Fête de la Musique realizado por la Alianza Colombo Francesa – Manizales.

Autorizo a los realizadores y a la Alianza Colombo Francesa – Manizales a utilizar mi imagen en la producción para los fines y dentro de los propósitos establecidos por los mismos. Esta autorización de utilización del contenido de la intervención y de mi imagen se hace sin perjuicio del respeto al derecho moral de paternidad e integridad establecido en la legislación autoral.

Por virtud de este documento declaro que soy propietario integral de los derechos sobre el contenido de la intervención y en consecuencia garantizo que puedo otorgar la presente autorización sin limitación alguna. En todo caso responderé por cualquier reclamo que en materia de derecho de autor se pueda presentar, exonerando de cualquier responsabilidad tanto a los realizadores como a la Alianza Colombo Francesa de Manizales.

La autorización que aquí se concede sobre este material, es exclusiva para la producción en mención, la cual tendrá un uso de carácter cultural/educativo e igualmente de difusión de la Alianza Colombo – Francesa – Manizales, por los sistemas de televisión abierta o cerrada en el territorio nacional o en el exterior (aulas de clase, bibliotecas, Internet, circuitos cerrados de televisión, aulas virtuales, encuentros académicos, software educativo, teleconferencias y canales locales, regionales y nacionales de televisión abierta o cerrada), si así se requiriese, y por el tiempo que sea necesario. La producción puede presentarse de manera unitaria o como parte de un proyecto audiovisual de la misma entidad.

En constancia firmo

______________________________ 
C. C.

Fecha; _________________________________
Nombre completo: _________________________
Dirección: _______________________________
Teléfono: ________________________________
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