
Ansökan om medlemskap

Namn

Utdelningsadress

Postnr     Ort

Telefon     (Fax)

E-post

Födelseår

Bedriver filmkritik i följande medier (alternativt annan filmpublicistisk verksamhet eller
forskning inom filmens område):

I vilken form bedriver du ditt arbete?   Har du passepartoutkort?
       Som anställd            Ja
       Som frilans            Nej

Ort och datum   Namnteckning

Returneras ifylld till:
Svenska Filmkritikerförbundet, c/o Gentele, Rörstrandsgatan 22, 113 40 Stockholm
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