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Para ser completado por el padre/guardidn del estudiante menor de edad que estd involucrado en este proyecto o por estudiantes que
son mayores de 18 arios y estdn involucrados en este proyecto.

Fecha

Estimados Padres de Familia/ Guardian:

Con el fin de mejorar el aprendizaje de los estudiantes y fomentar una ensefianza excelente, estoy participando en proyectos de
video este afno escolar.

Estos proyectos requieren grabaciones cortas y/o fotografias de lecciones que se han ensefiado a su hijo(a) en la clase. Aunque
las grabaciones/fotografias muestran o involucran a los estudiantes, el enfoque principal es la instruccion, no en los estudiantes.
En el curso de estos proyectos, la voz o la imagen de su hijo(a) puede ser grabado en el video, y su hijo(a) puede ser fotografiado
con las grabaciones/fotografias que se usan internamente por las Escuelas Publicas de Arlington (APS). También, como parte de
estos proyectos, puedo enviar algunos ejemplos de trabajos de los estudiantes como evidencia de las practicas de ensefanza.
Ese trabajo del estudiante puede incluir alguno de los trabajos de su hijo(a). Ninguin apellido del estudiante aparecera en los
materiales que estoy enviando como parte de estos proyectos.

Las escuelas Publicas de Arlington tienen amplio derecho para usar estos proyectos de video (que pueden incluir comentarios
escritos, materiales de instruccion, ensayos, planes del saldn de clase, trabajos, y comentarios). APS puede usar estos proyectos y
el trabajo del estudiante de la forma que elija con la misién de APS, lo cual incluye cualquier actividad que APS considere mas
adecuada para la educacion. Por ejemplo, sin limitacion, APS puede usar y distribuir los proyectos de video y el trabajo de los
estudiantes, ya sea publicandolos en una base de datos en linea protegida por contrasena y otorgando a otros los mismos
derechos para investigacion educativa y desarrollo profesional, y puede usar el video. Los proyectos y el trabajo de los
estudiantes estan disponibles para ser vistos por una amplia gama de personas, educadores y estudiantes. Al otorgar el permiso a
continuacion, le estd otorgando a APS una licencia perpetua, irrevocable, libre de regalias y sin restricciones para usar estos
proyectos de video y cualquier trabajo estudiantil de su hijo que se presente como parte de estos proyectos de video, y para
tener y usar cualquier derechos de autor, derechos de publicidad y otros derechos asociados con el trabajo de cualquier
estudiante, y usted esta liberando APS de todas las reclamaciones (incluida la invasién de la privacidad) en relacién con dicho
uso.

Si esta de acuerdo con la participacién de su hijo en las actividades descritas anteriormente y el derecho de APS para utilizar los
proyectos de video y el trabajo de los estudiantes de la manera descrita anteriormente, firme el formulario de permiso. APS
conservara este formulario documentando su permiso. Si no acepta la participacion de su hijo, su hijo estara fuera de la vista para
las grabaciones y fotografias, y no incluiré el trabajo de su hijo en el trabajo del estudiante que presento.

Sinceramente,

Maestro
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Escuela Maestro

Nombre del Estudiant Fecha de Nacimiento

Domicilio del Estudiante

Soy el padre/guardian del nifilo nombrado arriba. He recibido y leido su carta relacionada con los proyectos de video que

estén desarrollando las Escuelas Publicas de Arlington para mejorar el aprendizaje de los estudiantes y fomentar la excelencia,
estoy de acuerdo con lo siguiente:

|:| DOY mi permiso para grabar la voz y la imagen en video de mi hijo y tomar fotografias mientras mi hijo participa en la clase

en (Escuela) por (Maestro)

y/o para proporcionar a APS con copias de los materiales que mi hijo puede producir como parte de las actividades en el salén
de clase, todo en los términos y condiciones descritas arriba. No apareceran los apellidos en ningiin material enviado a APS.

NO DOY mi permiso para grabar la voz y la imagen en video de mi hijo y tomar fotografias o reproducirlas como parte de
las actividades del salén de clase.

Firma del Padre/Guardian Fecha

Yo soy el estudiante nombrado arriba. He leido y entendido la descripcién(es) del proyecto mencionado arriba. Entiendo que mi
rendimiento no ha sido evaluado por estos proyectos y que mi apellido no aparecerd en ninglin material que pueda ser presentado.

[ ] DOY mi permiso para grabar mi voz y mi imagen en video y tomar fotografias mientras participo en una clase conducida i

en (Escuela) por (Maestro)

y/o para proporcionarle a APS con copias de materiales que tal vez produzca como parte de las actividades de nuestra clase, todo
en los términos y condiciones descritas anteriormente. No aparecera el apellido en ninguno de los materiales enviados a APS.

NO DOY mi permiso para grabar mi voz y mi imagen en video y tomar fotografias o reproducirlas como parte de las
actividades del salén de clase.

Fecha

Firma del Estudiante
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