
 Concurso de Video Cuide a Texas 
Formulario de Inscripción y Acuerdo 

Este es un PDF interactivo. Puedes completar los espacios en blanco en tu computadora, luego imprimirlo y firmarlo antes de 
enviarlo con tu video. 

Nombre del estudiante       Edad       Grado (6-12)       Género       

Padre/tutor       Correo electrónico       Teléfono       

Nombre de la escuela       Teléfono       

Dirección de la escuela       Ciudad       Zip       Condado       

Nombre del director/a de la escuela       Correo electrónico       

Nombre del maestro/a       Correo electrónico       

CONSENTIMIENTO DEL PADRE/TUTOR Y DEL ESTUDIANTE 

Yo,           , autorizo a            que presente 
su video (“Video”) al Concurso de Video Cuide a Texas (“Concurso”). Declaro y garantizo que mi hijo/a y yo 
hemos cumplido con las Reglas Oficiales del Concurso de Video. Entendemos que el Video debe entregarse a 
las oficinas de la TCEQ antes de la fecha de cierre, incluir el lema “Cuide a Texas. Es el único que tenemos.” e 
ilustrar formas positivas en las que los texanos puedan ayudar a mantener nuestro aire y agua limpios, 
conservar agua y energía y reducir el desperdicio. 

Acepto que el video no será devuelto y que es propiedad de la Comisión de Calidad Ambiental de Texas 
(TCEQ). Los derechos de autor y todos los demás derechos, títulos e intereses en el video serán propiedad de 
la TCEQ. 

Acepto que la TCEQ y cualesquier sucesores, licenciatarios y cesionarios a ello tendrán el derecho no exclusivo 
y perpetuo, pero no la obligación, de utilizar el nombre, la fotografía, la voz y el retrato de mi hijo/a, y 
características similares de su identidad, para publicidad, promoción, venta y otros propósitos relacionados 
con respecto a la TCEQ tanto durante y como después del Concurso. Al entregar un video, confirmo que he 
obtenido el consentimiento de aquellos cuyos rostros son visibles o cuyas voces son audibles en el Video para 
que la TCEQ lo utilice. 

Acepto cooperar con la TCEQ proporcionando fotografías e información biográfica apropiada, cuando y según 
se pida de manera razonable. Comprendo que ciertos ganadores pueden ser invitados a asistir a eventos de la 
TCEQ. 

Acepto que la TCEQ no se hace responsable de ninguna lesión, daño, reclamo, demanda, acción o causa de 
acción que pueda surgir o que se relacione de cualquier manera a que mi hijo/a gane, acepte o utilice algún 
premio, o al Concurso (“Responsabilidades”) y acepto por siempre liberar, descargar, asegurar, eximir de toda 
responsabilidad y defender a la TCEQ ante cualesquier Responsabilidades semejantes. 

Firma del padre /tutor Fecha 
 
Firma del estudiante Fecha 

Cuide a Texas agradece a Waste Management of Texas Inc. por patrocinar el Concurso de Video Cuide a Texas. 

Si tiene preguntas sobre cómo rellenar este formulario o sobre el programa Cuide a Texas, por favor comuníquese con nosotros al 512-239-3929. 
Los individuos tienen derecho a solicitar y revisar su información personal que recopila la agencia a través de formularios. También pueden corregir 
cualesquier errores en su información. Para revisar tal información, comuníquese con nosotros al 512-239-3282. 
 

TCEQ 20759esp (Rev 9/17) 



¿Recordaste: 

 incluir el slogan “Cuide a Texas. Es el único que tenemos.” y/o el logotipo proporcionado en la página 

Tips for Creating Videos? 

 incluir tu Acuerdo y Formulario de Registro para el Concurso de Video, ambos firmados? 

 incluir un guion del video en formato .pdf, .docx, .txt, o .rtf? 

 incluiste una Hoja de Referencias para toda la información, estadísticas, hechos y contenido no 
originales? 

 revisaste los videos por errores ortográficos y gramaticales? 

 guardaste el expediente en el formato preferido de 1920x1080p? 

 editaste tu video a la duración apropiada de 30 segundos? 

http://takecareoftexas.org/teens/video-contest/tips-creating-videos
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