      


Adresát: Biskupství českobudějovické, Biskupská 4, 370 06 České Budějovice

Žádost o povolení fotografování (studia) v církevním objektu 
pro instituce


Název instituce (vydavatelství-nakladatelství),  adresa , statutární zástupce ..............................................................................................................................................................
.............................................................................................................................................................
Telefon a e-mail. adresa žadatele (operativní spojení):	................................................................

IČO: ..........................    Bankovní spojení: ........................................................................................

Jméno a příjmení fotografa, trvalé bydliště, číslo OP, kontakt: ...............................................................................................................................................................
..............................................................................................................................................................
	
Za jakým účelem je žádost podávána (studium – např. zaměření, zakreslení,  u publikace uvést autora, název, nakladatelství, předpokládaný rok vydání) :  
...............................................................................................................................................................

...............................................................................................................................................................

..............................................................................................................................................................

Přesný výčet požadovaných lokalit, objektů, předmětů v interiérech apod., nástin zamýšlených úkonů (možno uvést v samostatné příloze)

..............................................................................................................................................................

.............................................................................................................................................................

.............................................................................................................................................................

Jakým způsobem bude žadatel refundovat náklady farnosti (dohlížející osoba, osvětlení apod.):

.............................................................................................................................................................			


 ...…………………………………
						Datum, razítko a podpis žadatele


