Formulario de autorizacion

_apFab

LLaboratorio de Fabricacion Digital Montevideo Fecha:

Estudiante:

E-mail:

Docente:

Area o materia:

Carrera:

Tecnologia/s utilizada/s: Formato y cantidad a utilizar:

[ ] impresora 3D (a0 [ a4
|:| Cortadora Laser |:| Al |:| A5

|:| Router de corte CNC |:| A2
|:| Termoformadora |:| A3

Material:

Breve descripcion del trabajo:

Fecha de realizacion del trabajo en el Laboratorio:

Mediante este formulario se deja por escrito que el estudiante o docente autoriza al
Laboratorio de Fabricacion Digital, al Departamento de Informatica y al VidialLab a utilizar las
fotografias y archivos de su autoria a ser utilizados en futuras publicaciones, muestras e
instancias exclusivamente académicas que realice el Laboratorio y/o del Departamento
oportunamente. Agradecemos enviar fotografias del prototipo/maqueta finalizada.

Firma docente: Firma estudiante:
C.l.: C.l.:
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