
PIETEIKUMS DZIESMAS IZMANTOŠANAI TV/ KINO

Raidījuma / Filmas producents: ______________________________________________
Kontaktpersona: _________________________________________________________
Adrese: ________________________________________________________________
Tel: ____________________________________________________________________
Fakss: __________________________________________________________________
E-pasts: ________________________________________________________________

Vēlamies izmantot sekojošu dziesmu iekļaujot to TV raidījumā/ Filmā:
Dziesmas nosaukums:   Autori:             Izpildītājs:
______________________ ______________________________ _________________
______________________ ______________________________ _________________
______________________ ______________________________ _________________
______________________ ______________________________ _________________

Raidījuma/ Filmas nosaukums: _______________________________________________
_______________________________________________________________________
Dziesmas skanēšanas ilgums:________________________________________________ 
Vai tiks izmantota dziesmas oriģinālā versija:___________________________________
Īss apraksts par raidījumu/filmu: ____________________________________________
_______________________________________________________________________
_______________________________________________________________________
_______________________________________________________________________
_______________________________________________________________________
Īss apraksts par epizodi, kurā tiks izmantota dziesma:____________________________
_______________________________________________________________________
_______________________________________________________________________
_______________________________________________________________________

Kopējais Raidījuma / Filmas garums: ___
Kur tā tiks pārraidīta (tv, festivāli, u.c.): _______________________________________
Sēriju skaits: ____________________________________________________________
Teritorija: _______________________________________________________________
Vai tiks izdots DVD, VHS, u.c._______________________________________________
Vēlamais licences termiņš: __________________________________________________
Pēdējais termiņš, kad saņemt atbildi: _________________________________________

Pieteikumu aizpildīja (Vārds, uzvārds, datums):_________________________________
_______________________________________________________________________

“Izdevniecība MicRec”, Sēlpils iela 2c, Rīga LV 1007; Tālr.: 67456925; Fakss: 67409909;
e-pasts: inese@micrec.lv
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