Zatacznik nr 6 do Umowy o zbiorowe zarzadzanie prawami autorskimi F?

ZAPA

Ograniczenie powierzenia praw w zakresie pdl eksploatacji

do umowy o zbiorowe zarzadzanie prawami autorskimi zawartej pomiedzy:

Stowarzyszeniem Filmowcdw Polskich z siedzibg w Warszawie, ul. Panska 85, 00-834 Warszawa, wpisanym do
rejestru stowarzyszen, innych organizacji spotecznych i zawodowych, fundacji i publicznych zaktadéw opieki
zdrowotnej Krajowego Rejestru Sgdowego prowadzonego przez Sad Rejonowy dla m.st. Warszawy XlII Wydziat
Gospodarczy KRS pod numerem 0000068354; NIP: 525-12-88-627; REGON: 000818002; prowadzacym zbiorowy
zarzad prawami autorskimi i prawami pokrewnymi w ramach jednostki organizacyjnej Zwigzek Autordow
i Producentéw Audiowizualnych (adres do korespondencji: ul. Zelazna 28/30, 00-832 Warszawa), zwanym dalej
~SFP-ZAPA",

reprezentowanym przez Dominika Skoczka — Dyrektora Zwigzku Autordw i Producentéw Audiowizualnych,

a

i I I e e e e I
Nazwiskor [ | O I e e e e e e
pese L I R ]

zwanym dalej Uprawnionym.

Uprawniony postanawia ograniczy¢ zakres powierzenia praw, o ktérym mowa w § 4 Umowy, w ten sposdb, ze
powierzaw zarzad majatkowe prawa autorskie, o ktorych mowaw81Tust. 2 UmMowy, OPC)a ..o
z wytgczeniem nastepujacych pol eksploatacji*:

utrwalanie;
zwielokrotnianie;
wprowadzanie do obrotu;
uzyczenie;

najem;

publiczne wyswietlenie;
publiczne odtworzenie;
nadawanie;

reemitowanie;
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publiczne udostepnianie utworu w taki sposdb, aby kazdy mégt mie¢ do niego dostep w miejscu
i czasie przez siebie wybranym.

Data Podpis SFP-ZAPA

* Zakresli¢c odpowiednia opcje. Co najmniej jedno pole powinno pozostac¢ niezaznaczone
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