
 
​​ Autorização de Uso de Imagem, Som de Voz e Nome 

 
Eu, abaixo assinado e identificado, autorizo o uso da produção 

audiovisual intitulada: “Percepção, Paisagem e Avifauna”, bem como de 
minha imagem, som da minha voz e de nomes por mim revelados no vídeo 
e, além de todo e qualquer material utilizado para compor o vídeo a fim de 
concorrer à seleção de produções audiovisuais do “IV CINE AVES, conforme 
regulamento. E que a obra possa ser destinada à divulgação ao público em 
geral e/ou para formação de acervo cultural e apresentação em eventos e 
ações de Educação Ambiental, escolas, Centros de Educação Ambiental, 
salas de vídeo e outros espaços que promovam a divulgação da educação e 
cultura. 

A presente autorização abrange os usos acima indicados, tanto em 
mídia impressa (livros, catálogos, revista, jornal, entre outros) como 
também em mídia eletrônica (programas de rádio, podcasts, vídeos e filmes 
para televisão aberta e/ou fechada, documentários para cinema ou 
televisão, entre outros), Internet, Banco de Dados Informatizado Multimídia, 
“home vídeo”, suportes de computação gráfica em geral e/ou divulgação 
científica de pesquisas e relatórios para arquivamento e formação de acervo 
sem qualquer ônus aos organizadores do IV CINE AVES ou terceiros por 
esses expressamente autorizados, que poderão utilizá-los em todo e 
qualquer projeto e/ou obra de natureza sociocultural voltada à Educação 
Ambiental e para a conservação de aves livres na natureza, em todo 
território nacional e no exterior.  

Por esta ser a expressão da minha vontade, declaro que autorizo o 
uso acima descrito sem que nada haja a ser reclamado a título de direitos 
conexos a minha imagem ou som de voz, ou a qualquer outro que possa 
compor o vídeo, e assino a presente autorização.  
 

Campo Grande, MS, 19 de maio de 2025. 
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Assinatura 

 
 



 
 
 
 
 

 
 
 
Nome: Gabriely Miranda Duarte 
Endereço: Rua Desembargador Westphalen, 1555 - Rebouças 
Cidade e estado: Curitiba (PR) 
RG: 107015299  
CPF: 08448959973 
Telefone para contato: (42) 998012814  
E-mail: gabrielymiranda@ufpr.br 
Nome do/a Representante Legal (se menor): 

 

 
 


