@ FREELENS

Ausgefullten und
unterschriebenen Anfrag
bitte per Post zurtck an:

FREELENS e.V.
Alter Steinweg 15

20459 Hamburg

Liebe Kolleginnen und Kollegen,

Wir méchten Thnen mit dem internationalen Presseausweis ein Werkzeug an die Hand geben, das die Arbeit im Ausland
erleichtert. Dieser Ausweis hat einen Umfang von 48 + 6 Seiten und ist in 40 Sprachen abgefasst. Er beinhaltet in
diesen Sprachen u. a. individuelle und allgemeine Notfallnummern sowie auch Hinweise zum Umgang mit Filmmaterial
(Rontgengefahr).

Ein Muster dieses Ausweises kdnnen Sie sich unter www.freelens.com/presseausweis ansehen.

Dieser Ausweis ersetzt NICHT den nationalen Presseausweis. Er wird, wie der nafionale Presseausweis, nur an haupt-
beruflich tafige Journalisten ausgegeben. FREELENS wird einen strengen MaPBstab an die Ausgabe des Ausweises
anlegen und sich dabei an die Richtlinien der Ausgabe des nationalen Presseausweises halten.

Der Ausweis ist zwei Jahre ab Ausstellung gultig und wird nicht verlangert - er muss danach neu beantragt werden.

Der Preis betragt 50,- Euro fur FREELENS-Mitglieder, 60,- Euro fur Mitglieder der AG DOK, des Regieverbandes und
der Freischreiber sowie 90,- Euro fur Nichtmitglieder. Im Preis ist die MwSt. enthalten; die Versandkosten betragen
innerhalb Deutschlands 3,50 Euro, ins Ausland 5,50 Euro. Sie erhalten eine Vorabrechnung!

Mit freundlichen GruBen aus der FREELENS Geschéaftsstelle

ANTRAG AUF AUSSTELLUNG EINES
INTERNATIONALEN PRESSEAUSWEISES

Bitte den zweiseitigen Antrag am Rechner oder leserlich in Druckschrift ausfullen und am Ende des Formulars
unterschreiben!

Mitglied bei  FREELENS W AGDOK WBVR U Freischreiber [ keinem der genannten Verbande

Akademischer Grad Nationalitat

Nachname Vornamen

StraBe und Hausnummer (Privatanschrift)

PLZ Wohnort Land
Geburtsdatum Geburtsort
E-Mail-Adresse Telefonnummer
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@ FREELENS

DIESE PERSON SOLL IM NOTFALL BENACHRICHTIGT WERDEN!

Im Ausweis ist eine Seite fur persdnliche Angaben einer Person vorgesehen, die im Noffall verstandigt werden soll.
Andere Notfallnummern (Auswartiges Amt, Tropenkrankenhaus, Kreditkarten- und EC-Karten-Institute) sind bereits eingedruckt.

Nachname Vornamen

StraBe und Hausnummer (Privatanschrift)

PLZ Wohnort Land

E-Mail-Adresse Telefonnummer

NACHWEIS DER HAUPTBERUFLICHEN JOURNALISTISCHEN TATIGKEIT

Hauptberuflich tatiger Journalist ist, wer seinen Lebensunterhalt Gberwiegend aus dem Erfrag journalistischer Arbeit
bestreitet.

Zum Nachweis fuge ich diesem Antrag bei:
U Kopie (Vorder- und Ruickseite) meines gultigen nationalen Presseausweises oder

L Kopie des Vertrages bzw. einer Bescheinigung Uber feste Mitarbeit bei einer Zeitschrift, Sendeanstalt,
(Foto-)Agentur etc. oder

U Bescheinigung des Steuerberaters Gber die hauptberufliche journalistische Tatigkeit

Alle Ubermittelten Daten werden von uns gespeichert und dienen ausschlieBlich der Uberprufung der hauptberuflichen
journalistischen Tatigkeit und der Ausstellung des Presseausweises. Sie werden niemals an Dritte weitergeleitet. Auf
Verlangen werden alle Daten aus unseren Datenbanken geldscht. Die Nachweise der hauptberuflichen journalistischen
Tatigkeit werden in der Geschéftsstelle verwahrt.

PASSFOTO

Das Foto fur den infernationalen Presseausweis kann nur digital als jpg-Datei in einer GroBe von 35x45mm und mit
einer Auflésung von 300 dpi per E-Mail an presseausweis@freelens.com gesandt werden.

. Jpg

Dateiname (Bitte vornamenachname.jog — keine Leerzeichen, Umlaute oder Sonderzeichen verwenden!)

ERKLARUNG

Ich habe davon Kenntnis genommen, dass dieser Presseausweis nur an hauptberuflich tafige Journalisten ausgegeben
wird. Ich verpflichte mich, diesen Ausweis nur in Austbung meiner journalistischen Tatfigkeit und nicht bei privaten
Anlassen zu benutzen. Mir ist bekannt, dass der Presseausweis Eigentfum von FREELENS bleibt und jederzeit zurtckge-
fordert werden kann, insbesondere wenn er missbrauchlich benutzt wird. Sollte ich meine hauptberufliche journalistische
Téatigkeit beenden, werde ich den Presseausweis unverzuglich zurtickgeben.

Ort, Datum Unterschrift
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