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Bogotá, ___________________________ 
 
 
Sr. 
Olinto Eduardo Quiñones Quiñones 
Representante Legal 
UNIVERSIDAD PILOTO DE COLOMBIA 
Ciudad 
 
Ref.: Autorización de los derechos de imagen de menores de edad.  
 
Apreciados señores, a través de la firma del presente documento, Yo: 
 
 _________________________________________________________________________________________________, 
 
identificado con la Cédula de _______________________Nro.________________________ de _______________, 
actuando en mi condición de representante o acudientes del niño: 
 
 _________________________________________________________________________________________________,  
 
identificado con la Tarjeta de Identidad Nro.___________________________________________ con plena libertad y 
conocimiento, por medio del presente documento, de manera formal y expresa Autorizo a la Corporación Universidad 
Piloto de Colombia (Universidad), para que pueda utilizar las imágenes captadas en fotografías y vídeo del niño arriba 
identificado mediante la fijación, hacer la reproducción (analógica o digital), distribución y comunicación pública de las 
fotografías y/o el vídeo, para ser divulgados con fines académicos o comerciales, a través de cualquiera de los medios de 
comunicación, publicaciones editoriales, páginas web y redes sociales de la Universidad Piloto de Colombia o en los medios 
de comunicación con los que tenga convenio. La presente autorización se concede por 5 años, de carácter gratuito y para 
todos los países del mundo. 
 
La Corporación Universidad Piloto de Colombia como responsable del tratamiento de los datos e imágenes, dispone de la 
política general de tratamiento de la información, la cual, podrá ser consultada a través de www.unipiloto.edu.co , y el 
abajo firmante como titular de la información, tiene derecho a conocer, actualizar, rectificar, suprimir y revocar la 
autorización de sus datos y su imagen, enviando la solicitud al correo pproteccion-datos@unipiloto.edu.co. 
 
 
_________________________________ 
       Firma del Menor 
NOMBRE DEL MENOR:       
T.I.:             
 
 
_________________________________ 
 Firma del Acudiente del Autor 
NOMBRE DEL ACUDIENTE:      Vo. Bo. ______________________ 
IDENTIFICACIÓN:       Cargo: ______________________ 
e-mail:         Universidad Piloto de Colombia 
 
 


