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Autorización de tratamiento de datos personales y aparición en medios de comunicación – año ______

Yo, __________________________________, mayor de edad, identificado(a) con la cédula de ciudadanía número ______________, autorizo a la entidad _________________________________________ para que registre, use y almacene mis datos personales, en particular, los correspondientes al número de mi documento de identidad, mi lugar de nacimiento, mi estado civil, mi edad, mi lugar de residencia, mi trayectoria académica, laboral o profesional, mi(s) imagen(es), mi(s) registros de voz y, en general, cualquier información vinculada o con la que pueda asociarme a una o varias personas naturales determinadas o determinables o el de mi representado menor de edad de nombre __________________________, identificado con la tarjeta de identidad o registro civil número __________________. Lo anterior, previo ejercicio del menor de edad titular de los datos de su derecho a ser escuchado, opinión que será valorada teniendo en cuenta la madurez, autonomía y capacidad para entender el asunto.
Tal utilización y tratamiento podrá darse mediante el almacenamiento, la reproducción, emisión y divulgación de estos, tanto en medios públicos impresos como electrónicos, con el fin de informar a la ciudadanía sobre el avance en el cumplimiento de las metas, planes, proyectos y programas a cargo de la entidad y, en general, de la Administración Distrital.
De igual forma, declaro que conozco que los propósitos de la entidad ____________________________________ son referentes a informar o promocionar valores educativos, culturales y de divulgación de políticas públicas, por lo que dichas emisiones no comportarán un uso indebido del material autorizado ni afectarán mis derechos fundamentales o personalísimos.

Por último, manifiesto que reconozco que la vigencia de temporal y territorial de la autorización está dada para las gestiones propias e institucionales de la entidad dentro del evento denominado ______________________________________________ y en los términos generales establecidos en la Ley Estatutaria 1581 de 2012 y el Decreto Nacional 1074 de 2015. Así las cosas, manifiesto que reconozco que la entidad ___________________________ es titular de los derechos sobre los programas o productos a emitir, sin que ello obste para que, en cualquier momento, pueda conocer, actualizar o rectificar mis datos personales, así como también revocar la autorización o solicitar la supresión de estos.

________________________

Nombre del participante o representante legal del niño, niña o adolescente titular de los datos objeto de tratamiento.

___________________________
Firma del participante o representante legal del niño, niña o adolescente titular de los datos objeto de tratamiento

C.C. No. ___________________

Fecha: ____________________

Teléfono(s): ________________
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