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MEDLEMSANSOKAN

PERSONUPPGIFTER

Konstnarsnamn

Slaktnamn Fornamn

Personbeteckning Nationalitet Fodelseort Modétsm
Adress Postnummer och - adress
hemtelefon mobiltelefon e-postadress

Slutexamen vid hoégskola/universitet(bifoga kopia av slutbetyq)
Teaterhdgskolan / svenska institutionen / inttiten for danskonst
Tampereen Yliopiston Nayttelijantyonlaitos

Sibelius-Akademin, utbildningsprogrammet for gs&mg
Utbildning utomlands, bifoga

Undervisningsstyrelsens intyg om studiernas naotgliet i Finland

Annan utbildning / arbetspraktik
Annan utbildning och kurser (examen, laroiniagnutbildningens / kursens langd):

Utbildningsplan (i fall examen inte avlagts)

Studerande

Teaterhdgskolan / svenska institutionen / instien for danskonst
Tampereen Yliopiston Nayttelijantyonlaitos

Annan, vilken

20 - 20

20 - 20
20 - 20




Nuvarande arbeten inom yrket:

____Anstélld, arbetsgivare: -
skadespelare / skadespelarpraktikant I6n €/man.

Frilans, nuvarande arbeten, arbetsgivare och gage
skadespelare gage €

Kommande arbeten, arbetsgivare och gagen(lmanschen)

vand!

Arbetshistoria (bl.a.anstéllningar vid teatrar, film-, radio- otwhjobb)

Medlemskap i arbetsléshetskassan(Studerande kan endast anstka om medlemskap nidebu
Jag ansoker ocksa om medlemskap i Utovandsriémers arbetsloshetskassa.
Jag ar inte medlem av annan arbetsldsdmta /  jag hor
till arbetsloshetskassa.

Skadespelarforbundet anhdller om tillstand att lamra uppgifter till malgrupper som
motsvarar organisationens andamal. Bl.a. hogskolorna, fortbildningscentralerna, olika
forskningsanstalter, forsakringsbolag, arbetsgivaeesonmatriklar. Forbundet far / far inte lamna
ut mina uppgifter

___Ja nej



FINLANDS SKADESPELARFORBUNDS
STADGAR OCH REGLER FOR MEDELEMMARNA

Forbundets andamdl &r att som Finlands skadekges idéella och fackliga centralorganisation dhav
skadespelarnas sociala, fackliga och lénemassigi@ssen, stirka samarbetet mellan skadespelareandha
yrkesgrupper verksamma inom teaterfaltet, beframgallemskarens konstnarliga utveckling och skadasgikens
gemensamma stravanden pa scenkonstens och teititeapslomrade samt att stérka forstdelsen mellasiilp och
skadespelare.

* Medlemmen skall anvdnda de kontraktsblankettem sforbundet godként i sina avtal med teatrarna,

filmproducenterna
samt radio- och tv-bolagen.

» Medlemmarna ar skyldiga att erlagga medlemsatijifforbundet. Medlem kan uteslutas ifall han/honder ett

halvt
ar underlater att betala medlemsavdift.elevmedlem uppbérs ingen avgift. Medlem beffidaa medlemsavgift da
han/hon fyllt 65 ar.

» Medlem kan anstka om befrielse fran medlemsavgifforaldraledighet, militartjanst, studier sdravudsyssla,
langvarig sjukdom, arbetsoférmaga samt langvanigtsloshet.

* Medlem kan uttrdda ur férbundet genom ett digtfimeddelande. Erlagd medlemsavgift tillfallerdandet.

» Medlem skall omedelbart meddela férandringana «ontaktuppgifter (namn, adress, telefonnummgrostadress)
till forbundets kansli.

Ort och tidpunkt Underskrift

BILAGOR: 1 passfoto, kopior av examensbevis oclasanarbetsintyg/ arbetsavtal
(av intygen bor inkomsterna for arbetena framga)

Ansdkan anlant / 20

Ansodkan behandlad /20 Utskottet foamiggtions- och medlemsfragor
/20 Arbetsutskottet
/20 Styrelsen

GODKAND SOM

____ elevmedlem

_____ provmedlem / tidsbunden provmedlem till / 20
____ordinarie medlem

ANSOKAN FORKASTAD




