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ZAHTJEV ZA OSTVARENJE UVIDA I KORIŠTENJA 
MUZEJSKE GRAĐE I DOKUMENTACIJE


PODACI O PODNOSITELJU ZAHTJEVA

Ime i prezime:                            _____________________________________________________________
Zanimanje, zvanje:                    _____________________________________________________________
Matična ustanova:                    _____________________________________________________________
OIB:    				 _____________________________________________________________
Adresa:                                        _____________________________________________________________
Telefon:                                       _____________________________________________________________
E-mail:________________________________________________________________________________
Tvrtka:                         		 _____________________________________________________________
Sjedište i poslovna adresa:      _____________________________________________________________
Matični broj subjekta:      	 _____________________________________________________________
OIB:                         		 _____________________________________________________________
Adresa:                         		 _____________________________________________________________
Telefon:                        		 _____________________________________________________________
E-mail:                         		 _____________________________________________________________

SVRHA UVIDA/KORIŠTENJA MUZEJSKE GRAĐE I DOKUMENTACIJE
(npr. članak – studija – knjiga – seminarski rad – diplomski rad – rad za stručni ispit – doktorska disertacija – ostalo, s temom):
_______________________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________________

SPECIFIKACIJA USLUGE KOJA SE TRAŽI
_______________________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________________

1. Ovime prihvaćam Pravilnik o korištenju muzejske građe i dokumentacije i cjenik usluga te se obvezujem da ću presnimku koristiti isključivo u navedenu i niti jednu drugu svrhu.
2. Ovime dajem privolu Arheološkom muzeju Istre za korištenje mojih osobnih, gore navedenih podataka isključivo u svrhu realizacije ovog Zahtjeva, a u skladu s Općom uredbom o zaštiti osobnih podataka.


         ___________________                                                                                      _______________________
                mjesto i datum                                                                           	      potpis podnositelja zahtjeva

ODOBRENJE ZAHTJEVA:

___________________
                                                                                 potpis ravnatelja
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