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ANEXO I 

 

TERMO DE AUTORIZAÇÃO DE USO DE IMAGEM E VOZ 

 

Eu, ____________________________________________, portador(a) do RG nº 

________________________ e CPF nº ________________________, residente e domiciliado(a) 

à _________________________________________________, nº _______, Município de 

________________________, Estado do Rio Grande do Sul, AUTORIZO o uso da imagem e voz 

de meu(minha) filho(a) ou do(a) menor sob minha guarda/responsabilidade, 

_______________________________________________. 

A presente autorização é concedida a título gratuito, abrangendo o uso da 

imagem e voz da criança acima identificada, em todo o território nacional, para os seguintes fins: 

I – folders institucionais ou de apresentação; 

II – anúncios em revistas, folders, jornais e demais materiais gráficos; 

III – cartazes, banners e materiais de divulgação; 

IV – mídias eletrônicas (vídeos, programas de rádio, painéis eletrônicos, sites 

institucionais e redes sociais oficiais). 

Declaro estar ciente de que a presente autorização é concedida de livre e 

espontânea vontade, sem qualquer tipo de remuneração, e que as imagens e gravações poderão 

ser utilizadas exclusivamente para fins institucionais, pedagógicos ou de divulgação de 

atividades da instituição. 

Por ser a expressão da minha vontade, declaro estar de pleno acordo com os 

termos acima, nada havendo a reclamar, a qualquer tempo, a título de direitos de imagem ou 

conexos. 

Assino a presente autorização em duas vias de igual teor e forma, para que 

produza seus legais e jurídicos efeitos. 

Linha Nova - RS, ____/_____/ ______. 

 
  _________________________________ 
 Responsável Legal  
 

  Fone:  _____________________________  


