ALAMEDA COUNTY OFFICE OF EDUCATION
PARENT CONSENT AND RELEASE FORM FOR MEDIA INTERVIEW, a
PHOTOGRAPHY, VIDEO PRODUCTION AND DISTRIBUTION 5

| hereby grant the Alameda County Office of Education (ACOE) and the Alliance for Arts
Learning Leadership (AALL) and other project sponsors permission to use my and/or my
child's photographic image and/or writings and/or other creative works (concurrently referred to
as "SUBJECT WORK") for project documentation, publicity, fund raising or any other lawful
purpose, including but not limited to the manufacture, production, reproduction, distribution,
and other publication of the SUBJECT WORK in any manner, now known or hereinafter
discovered, of any and all materials, goods, merchandise and other items incorporating the
SUBJECT WORK.

| further give my consent to the Alameda County Office of Education (ACOE), the Alliance for
Arts Learning Leadership (AALL), and any news organization or individual authorized by
ACOE and/or AALL, to conduct interviews with me and/or my child, and to take photographs
and videotape recordings of me, my child, and/or any artwork created by me or my child. |
further give my consent for any interviews, photographs, or videotape recordings conducted
pursuant to this authorization to appear in the national and local media, including but not
limited to radio, broadcast and cable television, print media and publications, and the Internet,
and to be used by ACOE and/or AALL for project documentation and production of promotional
materials such as ACOE/AALL newsletters, event announcements, website production and
any materials produced in partnership with other organizations or individuals authorized by
ACOE and/or AALL.

| agree that | and/or my child shall have no right, title, or interest in any interview, photograph,
videotape recording, film, print publication, or website content covered by this agreement and
waive any right to claim compensation for such use. | further agree that | and/or my child shall
have no cause for any action against ACOE, AALL or any other project sponsor for damages
allegedly resulting from ACOE, AALL or any other project sponsor's use or dissemination of
the SUBJECT WORK or allegedly resulting from the collection or dissemination of any such
photos, videotape recordings, film, publications, or website materials described above, when
distributed in the manner and for the purposes described herein.

| understand that | will receive no monetary compensation from ACOE and/or ALL, or from any
media organizations, nor will ACOE and/or AALL profit from distribution of such interviews,
photos or videotape recordings to the media. | hereby acknowledge that | have read,
understood, and voluntarily agreed to the foregoing consent and release agreement.

Date: Name of Child:
Parent Name: Parent Signature:
Classroom Teacher: School:
Project:

Please return this form to your teacher!

Or if directed to: Alameda County Office of Education
Attn: Arts Programs
Room 220, C& |
313 West Winton Ave., Hayward, CA 94544



ALAMEDA COUNTY OFFICE OF EDUCATION
(OFICINA DE EDUCACION DEL CONDADO DE ALAMEDA) &
FORMA DE CONSENTIMIENTO PARA ENTREVISTA CON MEDIOS DE

COMUNICACION, FOTOGRAFIAS, PRODUCCION DE VIDEO Y DISTRIBUCION '
Por medio de esta forma concedo permiso a la Oficina de Educacién del Condado de Alameda (ACOE)
y a la Alianza para el Liderazgo en la Ensefianza de las Artes (Alliance for Arts Learning Leadership,
AALL) y a patrocinadores de otros proyectos, permiso para usar mi fotograf_a y la fotografia de mi
hijo(a) y escritos y/o trabajos creativos (referidos en general como MATERIA DE TRABAJO) para
documentacion de proyecto, publicidad, recoleccién de fondos o cualquier otro propésito legal,
incluyendo pero no limitado a la manufactura, produccién, reproduccion, distribucion, y otra publicacién

de “MATERIA DE TRABAJO” en cualquier manera, ya descubierta o por descubrirse; de cualquier
articulo, mercancia y cualquier otro material que sea incorporado a la “MATERIA DE TRABAJO”.

También, doy mi consentimiento a la Oficina de Educacion del Condado de Alameda (ACOE), a la
Alianza para el Liderazgo en la Ensefianza de las Artes (AALL), y cualquier otra organizacion o
individuo autorizado por ACOE y/o AALL, para conducir entrevistas conmigo y/o con mi hijo(a), y para
tomar fotografias y grabaciones en video de mi, de mi hijo(a), y/o de cualquier trabajo artistico creado
por mi o por mi hijo(a). Adicionalmente, doy mi consentimiento para que entrevistas, fotografias, o
grabaciones en video conducidas en conformidad con esta autorizacion aparezcan en medios de
comunicacion a nivel nacional y local, incluyendo pero no limitado a radio, televisién publica y por
cable, periddicos y revistas, y en Internet, y ser usados por ACOE y/o AALL en documentacion de
proyectos y produccion de materiales promocionales tales como mensajes de noticias, anuncios de
eventos, produccion de materiales para usar en Internet y cualquier otro material producido en
comunicacion con otras organizaciones o individuos autorizados by ACOE y/o AALL.

Estoy de acuerdo en que yo y/o mi hijo(a) no tendremos ning_n derecho, titulo, o interés en ninguna
entrevista, fotografia, grabacion en video, pelicula, publicacién impresa, o contenido en pagina
electronica de Internet cubierta por este acuerdo y renuncio cualquier derecho a reclamar
compensacion por tal uso. Adicionalmente, estoy de acuerdo en que yo y/o mi hijo(a) no tendra ning_n
motivo para ninguna accién contra ACOE, AALL o cualquier otro patrocinador de proyecto, por dafios
supuestamente resultantes del uso o distribucién por ACOE o AALL de MATERIA DE TRABAJO, o
supuestamente resultado de la recoleccion o diseminacién de fotos, grabaciones de video, peliculas,
publicaciones o materiales de pagina electronica descritos en parrafos anteriores, cuando han sido
distribuidos en la manera y por el propésito aqui descrito.

Entiendo que no recibiré ninguna compensacién monetaria de ACOE y/o AALL, o de ninguna
organizacion de comunicacion masiva; al mismo tiempo, ACOE y/o AALL no distribuiran con el
proposito remuneracion econémica las entrevistas, fotos o videos. Declaro que he leido, entendido, y
voluntariamente aceptado los términos de este acuerdo.

Fecha:

Nombre del nifio(a)
Nombre del padre/madre:
Firma del padre/madre:
Nombre del professor/a:
Nombre de la scuela:

Por favor regrese esta forma a professor/a!

O si esta dirigido a:
Alameda County Office of Education, Art IS Education
Attn: Arts Programs, Room 220, C& |, 313 West Winton Ave., Hayward, CA 94544



