AUTORIZACION USO DE IMAGEN Y DESLINDE DE RESPONSABILIDAD
IAM

Autorizo expresamente a IAM Argentina S.A., CUIT N° 30-71719654-2 con domicilio en Vicente Lépez
1661, oficina 5, Ciudad Auténoma de Buenos Aires, Argentina, y/o a sus compaiiias afiliadas,
subsidiarias y/o relacionadas, (en adelante “IAM”), a utilizar mi imagen y/o voz, obtenidas durante
clases, ensayos, seminarios, entrenamientos, audiciones y/o especticulos organizados por la
institucion, con fines exclusivamente institucionales, académicos, artisticos y/o de difusion (incluyendo
publicaciones en redes sociales, sitio web, material grafico, audiovisual o publicitario).

Esta autorizacidén se otorga sin limite de tiempo, territorio ni nimero de exhibiciones, y sin que ello
implique derecho a compensacién econémica alguna.

Asimismo, renuncio a efectuar cualquier reclamo derivado del uso autorizado de mi imagen, voz o
nombre, manteniendo indemne a IAM, sus representantes, docentes y colaboradores.

Firma:

Aclaracion:

DNI:

Fecha:




