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Antrag auf Ausstellung eines Presseausweises

Bitte deutlich lesbar ausfillen

Foto
Ausgefiillten Antrag bitte einsenden an: (bitte aufkleben
Verband der Zeitungsverlage nicht mit
Norddeutschland e.V. Drahtklammern
GroRe ReichenstraBBe 14 fixieren)
20457 Hamburg

Bei Riickfragen: 35 x45 mm
Telefon: 040 5009940 oder E-Mail: vzn-zvh@t-online.de Farbe oder S/W

Genaue
Firmenbezeichnung
oder Stempel

Stralle

PLZ/Ort




Hiermit bestatige ich, dass ich hauptberuflich journalistisch tatig bin und der VZN der einzige Verband ist, bei dem ich die Ausstellung
eines Presseausweises beantragt habe. Der Inhalt des Merkblatts zu diesem Antrag ist mir bekannt. Insbesondere habe ich davon
Kenntnis genommen, dass der Presseausweis nur an hauptberufliche Journalistinnen und Journalisten ausgegeben werden darf. Ich
verpflichte mich, den Presseausweis nur in Austibung journalistischer Tatigkeit und nicht bei privaten Anldssen zu benutzen. Mir ist
bekannt, dass der Presseausweis Eigentum des VZN bleibt und von diesem jederzeit zuriickgefordert werden kann, insbesondere
wegen missbrauchlicher Benutzung. Wenn ich nicht mehr hauptberuflich journalistisch tétig sein sollte, werde ich den Presseausweis
unverzilglich dem VZN zurlickgeben.

Die erforderlichen Nachweise liber meine hauptberufliche journalistische Tatigkeit (z.B. Arbeitsvertrag, Pauschalistenvertrag, Impressum,
Bescheinigung der Kiinstlersozialkasse, Honorarbescheinigung der letzten 6 Monate) habe ich beigefiigt bzw. durch die Unterschrift
meines Arbeitgebers erbracht. Mir ist bekannt, dass diese Nachweise eine eigenverantwortliche Priifung des VZN nicht ersetzen kénnen
und der Verband jederzeit weitere Unterlagen verlangen kann.

Mir ist bekannt, dass die in diesem Antrag gemachten Angaben zum Zwecke der Ausstellung eines Presseausweises
elektronisch erhoben, verarbeitet und genutzt werden.

Datum Unterschrift des Antragstellers

Vor- und Nachname /
Firma

Stralle

PLZ/Ort

Vor- und Nachname /
Firma

Stralle

PLZ/Ort

VOM ARBEITGEBER AUSZUFULLEN

Stempel und Unterschrift des Arbeitgebers*

Name des Unterzeichners Stellung /Funktion des Unterzeichners im Verlag

* Mit seiner Unterschrift bestatigt der Arbeitgeber das Bestehen eines Arbeitsverhaltnisses als hauptberuflich tatige(r) Journalist(in).
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