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CONSENT FOR PHOTOGRAPHY, VIDEO/AUDIO RECORDING, 
TELEVISING OR DIGITAL MEDIA PRODUCTION 

“I, __________________________________ , hereby authorize KUMC,  its designees,  licensees 
and assignees, to audio and/or video record my speech or presentation at KUMC, and to reprint, 
transcribe, edit, excerpt from, or otherwise include any and all material  from my 
presentation in KUMC productions and other KUMC websites." 

"I hereby acknowledge KUMC as copyright proprietor of all rights to such transcripts or summaries of 
my presentation. Nothing herein prevents me from using this same material elsewhere in any way I choose." 

This  is a full release of all claims now or here after which may be made against  the University of 
Kansas Medical Center or it's employees as regards the utilization and promotion of 
said photographic reproductions, video/audio recordings, digital media or direct  transmission of 
television signals. 

"It  is understood that this material will be used in a legitimate manner, both internally and outside this 
institution and is not intended to cause any harm or undue embarrassment  to the parties  involved." 

DATE ___________________ 

SIGNATURE ____________________________________________________ 
(Parent or guardian if above signed is a minor) 

NAME (please print) ______________________________________________ 

ADDRESS ______________________________________________ 

______________________________________________ 

CITY/STATE /ZIP ______________________________________________ 

PHONE ______________________________________________


