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[bookmark: _Toc961142625]ANEXO II - TERMO ÚNICO DE CONSENTIMENTO E AUTORIZAÇÃO

Festival Vozes da Indústria Tocantinense 2025

1. DADOS DO CANDIDATO
Nome Completo: _________________________________________________________

CPF: _______________________________ Data de Nascimento: _____/_____/_______

Endereço: ______________________________________________________________

_______________________________________________________________________ (Rua, nº, bairro, cidade/estado, CEP)

Telefone: (___) _________________ E-mail: ___________________________________

Categoria: (     ) A – Menores de 18 anos (     ) B – Maiores de 18 anos (   ) C - Especial Trabalhador da Indústria

Título da Música Inscrita: ___________________________________________________

2. DECLARAÇÃO DE AUTORIA E INEDITISMO
Declaro que:

Sou autor(a)/coautor(a) da música inscrita, que é inédita e original, não tendo sido comercializada, publicada ou divulgada em qualquer meio (TV, rádio, internet, etc.).

Assumo total responsabilidade pela veracidade destas informações, sob pena de desclassificação em caso de irregularidade.

3. AUTORIZAÇÃO DE GRAVAÇÃO E USO DE IMAGEM/VOZ
Autorizo o SESI DR/TO a:

Gravar, reproduzir, transmitir e divulgar a música e minha performance em qualquer meio (TV, redes sociais, materiais impressos, etc.).

Utilizar minha imagem, voz e nome para fins de promoção do festival e iniciativas culturais do SESI, sem ônus, em território nacional e internacional.

Esta autorização é irrevogável e irretratável, conforme o regulamento do festival.

4. PROTEÇÃO DE DADOS (LGPD)
Consinto com o tratamento de meus dados pessoais e sensíveis pelo SESI DR/TO, exclusivamente para fins de inscrição e participação no festival, conforme a Lei nº 13.709/2018 (LGPD).

Direitos do Titular: Posso solicitar acesso, correção, eliminação ou portabilidade dos dados, exceto nas hipóteses legais (Art. 16 da LGPD).

Compartilhamento: Os dados poderão ser acessados por prestadores de serviços do SESI DR/TO, com garantia de sigilo e segurança.

5. DISPOSIÇÕES PARA MENORES DE IDADE
(Preencher apenas se o candidato for menor de 18 anos)

Responsável Legal: _______________________________________________________

CPF do Responsável: ______________________ Parentesco: _____________________

Declaração do Responsável:

Autorizo a participação do(a) menor e assumo as obrigações deste termo em seu nome.

Estou ciente de que o menor deverá estar acompanhado por um adulto designado durante o evento.

6. ASSINATURAS

______________________________________________________
Assinatura eletrônica do (a) candidato (a) ou Responsável Legal (se menor)

utilizar plataforma gratuita do governo federal - https://www.gov.br/governodigital/pt-br/identidade/assinatura-eletronica   


Data:_____ /_____/_________
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