Jelentkezési lap/Application Form

Az alábbi információkat a program anyagához csatoljuk. 

Kérjük, töltse ki az adatlapot és küldje el a Független Médiaközpontnak!

This information will be attached to the data of the project.

Please, fill in the form and return it to the Center for Independent Journalism!
Program neve (Programme): Színesen és elfogulatlanul (Colorful but Colorblind)

A jelentkező neve/Name of the applicant: ..............................................................

.................................................................................................................................

Munkahely neve/Media organisation:......................................................................

.................................................................................................................................

Részleg, beosztás/Department, position:..................................................................

..................................................................................................................................

Telefon/Phone number:.............................................................................................

..................................................................................................................................

E-mail:......................................................................................................................
