
Photo Opt Out Policy
The Museum of Northwest Art (MoNA) uses photographs, photographic images, names, and audio and
video recordings of students for general publicity in publications, public relations, promotions, publicity, and
advertising. Any students (or the parents or guardians of such persons, if under age 18) who do NOT want
to be photographed or recorded, or to have their names, voices, or biographical materials used in
connection with any such recording, must complete a Photo Opt Out Release form and return it to a
classroom teacher or MoNA.
Unless a fully executed Photo Opt Out Release form is on file, your image and/or likeness may at any time
be captured by still photography, videography, or other photographic or electronic means. The museum
reserves the right to use any such image, photograph, video, or the like for any museum-related purpose,
including but not limited to promoting, publicizing and/or advertising on behalf of the museum in print
publications, on the Internet, or in other media such as signage and/or presentations.

Photo Opt Out Form

I do not authorize the Museum of Northwest Art (MoNA), or its officers, faculty, employees or agents, to record

photographs or other images or likenesses of (student name)     _______ in the form of videotape,

audiotape, film or digital stills, or any other medium. I do not authorize MoNA to use, reproduce, modify, distribute, or

publicly exhibit such recordings, in whole or in part, for any purpose.

Further, I do not consent to the use of (student name)       ’s name, voice, or biographical

material in connection with any such recording. I hereby confirm that I am legally of full age (18) and have every right

to contract in my own name as stated above.

I hereby confirm that I am the parent or guardian of the student named above. I further affirm that I have read the

above “Photo Opt Out of Release,” and am familiar with its contents.

Date:       School:       ________________________ Grade:      

Student name:      

Address:      

City:       State:       Postal Code:      

Phone:       Email:      

Signature:      

Name of parent/guardian (if student is under 18):      

Signature of parent/guardian (if student is under 18):      

Please return the completed form to your student’s teacher.



Política de exclusión voluntaria de fotos

El Museo de Arte Noroeste (Museum of Northwest Art, MoNA) utiliza fotografías, imágenes fotográficas,
nombres y grabaciones en audio y video de los estudiantes para la publicidad general en publicaciones,
relaciones públicas, promociones, publicidad y anuncios. Algunos estudiantes (o padres o tutores de
dichas personas, si es menor de 18 años) que no quieren ser fotografiados ni grabados, ni que sus
nombres, voces ni materiales biográficos sean utilizados en relación con cualquier grabación, debe
completar la forma Política de exclusión de fotos y devolverlo al maestro o MoNA. A menos que una forma
ejecutada plenamente de exclusión voluntaria de fotos esté en el archivo, su imagen y/o parecido podrán
en cualquier momento ser tomadas por la fotografía fija, videografía u otros medios electrónicos o
fotográficos. MoNA se reserva el derecho a utilizar cualquier imagen, fotografía, vídeo o similares para
cualquier propósito relacionado con el Museo, incluso pero no se limita a la promoción, publicidad y/o
anuncios por cuenta del Museo en publicaciones impresas, en Internet o en otros medios, tales como
letreros y/o presentaciones.

Forma para la exclusión voluntaria de fotos

Yo no autorizo al Museo de Arte Noroeste (Museum of Northwest Art, MoNA), o sus directivos, facultad,
empleados o agentes, grabar fotografías u otras imágenes o parecido de (nombre del estudiante)
_____________________ en forma de vídeo, audio, película o fotos digitales, o cualquier otro medio.
No autorizo MoNA usar, reproducir, modificar, distribuir ni exhibir públicamente tales grabaciones, en su
totalidad ni en parte, por cualquier propósito.

Además, no consiento el uso del nombre, voz ni material biográfico de (nombre del estudiante)
_____________________ con relación a cualquier grabación. Por la presente confirmo ser legalmente
mayor de edad (18) y tengo todo el derecho a celebrar contratos en mi nombre como indicado más arriba.

Por la presente confirmo ser el padre o tutor del estudiante indicado previamente. Afirmo además que he
leído la “Política de exclusión voluntaria de fotos” anteriormente y estoy familiarizado con su contenido.

Fecha:________________ Colegio:____________________________ Grado:________

Nombre del estudiante:________________________________________

Dirección de domicilio: ________________________________________________________________

Ciudad:____________________________ Estado:______ Código Postal:____________

Teléfono:__________________________ Correo Electrónico:______________________________

Firma:____________________________________

Nombre del padre/tutor (si el estudiante es menor de 18 años):___________________________

Por favor devuelva la forma completa al maestro de su hijo(a).


