PROIJETO

FLORESTAH

AMAZONIA

AUTORIZAGAO PARA USO DE IMAGENS, AUDIOS E DEPOIMENTOS

Eu, (NOME
COMPLETO DA PESSOA E/OU FILMADA E/OU FOTOGRAFADA), inscrito no CPF ou RG de
numero , autorizo,

gratuitamente, o Projeto Floresta+ Amazénia e seus parceiros/financiadores a reproduzir e/ou a
divulgar minhas imagens, audios e/ou depoimentos em materiais/conteidos de comunicagdo
institucional, como cartilhas, folder, boletim, site e redes sociais do Projeto.

O(A) autorizador(a) declara-se ciente de que as referidas imagens, dudios e/ou depoimentos, bem
como as informacgdes a elas relacionadas serdo utilizadas para ilustracdo de pecas de comunicacao,
e/ou outros materiais, que tenham como objetivo a divulgacdo institucional do Projeto Floresta+
Amazodnia, de seus parceiros realizadores e/ou de iniciativas conjuntas com sua rede de colaborac3o.
A partir da assinatura deste documento, as referidas imagens, dudios e depoimentos serdo de direito
de uso do Projeto Floresta+ Amazonia, e poderdo ser reproduzidas em quaisquer meios, tanto
impressos quanto eletronicos, tais como CDs, DVDs, suportes de computacao grafica em geral, sites
na internet, banners, projecdo em tela em locais publicos, transmissdo via radio e/ou televisdo de
gualquer espécie, livros, revistas, folders, catdlogos, jornais, periddicos, rede sociais e outros materiais.

Local e Data

Nome e assinatura do Autorizado/a

Documento de Identidade do/a Autorizador/a
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