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Declaração de autorização captação e publicação de imagem, som e vídeo para projetos e ou atividades 

 

Projeto/ Atividade: _________________________ (indicar o nome do projeto/atividade) 

 

Eu,_________________________________________________, encarregado de educação do aluno(a) 

___________________________________________, nº ____, do ano_____º, turma______, declaro que 

autorizo o meu educando(a) a participar no projeto de complemento do currículo/atividade 

_______________________________, sob a orientação do professor ______________________________. 

Declaro ainda, autorizar a captação, tratamento e respetiva difusão da imagem/som e vídeo do meu 

educando, atendendo que serão salvaguardados os cuidados necessários, descritos na Política de Segurança 

Digital da Escola, para fins exclusivamente de atividades de ensino, através dos canais de comunicação da 

Escola e participação em concursos escolares, para o ano escolar 20___/20___. 

Horário/ Observações:  

 

 

 

 

 

 

 
  

Assinatura do Encarregado de Educação Assinatura do professor: 

______________________________ 

Tomei conhecimento 

___ / ___ / 20 ___ 

__________________________________ 
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