
 
 

Eidgenössisches Departement des Innern EDI 

Bundesamt für Kultur BAK 

 

 

Bundesamt für Kultur BAK - Film 

Hallwylstrasse 15, 3003 Bern 

Tel. +41 58 462 92 71 

www.bak.admin.ch 

  

  

  

  

  
 

Registrierungsformular Vorführunternehmen 
Rechtsgrundlage: Art. 23 f. Filmgesetz (SR 443.1), Art. 14 Filmverordnung (SR 443.11) 
 
Falls ein Unternehmen mehrere voneinander unabhängige Firmen führt, ist pro Firma ein getrenntes 
Formular zu verwenden. Das Formular kann am Bildschirm ausgefüllt werden. Der unterschriebene 
Ausdruck muss per Briefpost dem Bundesamt für Kultur zugestellt werden. 
 
Hinweis: Änderungen der Registrierungspflichtigen Angaben sind gemäss Art. 14 Abs. 5 FiV innert 30 
Tagen dem Bundesamt für Kultur melden. 
 

 
1. Firma  ___________________  

Firma gemäss Bezeichnung im Handelsregister, sonst Name und Vorname. 
 
a. Rechtsform: Wählen Sie ein Element aus.  Verband:  ______________________________  
 
b. Branchenvereinbarung ProCinema unterzeichnet: Ja  Nein  
 

Datum / Jahr der Unterzeichnung der Branchenvereinbarung:  ______________  
 
2. Firma des Vaterunternehmens:   ______________________________  
(Nur ausfüllen, wenn mehrere registrierte Unternehmen geführt werden) 
 
 

 

2. Firmenadresse 
 
Strasse:   ________________  E-Mail: ____________________   
 
Postfach:  ________________  Webseite: _________________   
 
PLZ/Ort  ________________   
 
Unternehmens-Identifikationsnummer (UID):  ____________________   
 

 

3. Geschäftsleitung 
 
Name:  ________________  Vorname:  ________________    
 
Telefon:  ________________  E-Mail:  _________________  
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4. Mitglieder des Verwaltungsrats (oder Auszug aus dem Handelsregister) 
 
 Name Vorname Wohnsitz  
 ________________   ___________________   _____________________  
 
 ________________   ___________________   _____________________  
 
 ________________   ___________________   _____________________  
 
 ________________   ___________________   _____________________  
 
 ________________   ___________________   _____________________  
 
 ________________   ___________________   _____________________  
 
 ________________   ___________________   _____________________  
   
 

  

5. Kinos und Säle1 
  
Ort Name Kino Name Saal 2D/3D Sitze Seit (Monat/Jahr)  
 ______________   _______________   ______________   ______   ____   ______________  
 
 ______________   _______________   ______________   ______   ____   ______________  
 
 ______________   _______________   ______________   ______   ____   ______________  
 
 ______________   _______________   ______________   ______   ____   ______________  
 
 ______________   _______________   ______________   ______   ____   ______________  
 
 ______________   _______________   ______________   ______   ____   ______________  
 
 ______________   _______________   ______________   ______   ____   ______________  
 
 ______________   _______________   ______________   ______   ____   ______________  
 
 ______________   _______________   ______________   ______   ____   ______________  
 
 ______________   _______________   ______________   ______   ____   ______________  
 
 ______________   _______________   ______________   ______   ____   ______________  
  
 
 
 
  
Datum:   ____________________  Unterschrift:  _______________________  

                                                      
1 Die Angaben in Punkt 5 können auch auf einer separaten Liste erfolgen, falls der Platz nicht ausreicht. 


