
FÖRENINGEN AUKTORISERADE TRANSLATORER 
THE FEDERATION OF AUTHORIZED TRANSLATORS IN SWEDEN 

 

 

Undertecknad ansöker härmed om medlemskap i Föreningen Auktoriserade Translatorer 
(FAT), vars stadgar jag tagit del av. 
 
Jag är sedan den _________________________ 
 år mån dag 
 
av Kammarkollegiet auktoriserade translator nr __________ 
 
 
från_______________________  till _____________________________  
 källspråk målspråk 
 
alt. till och från ____________________________ 
 
(Translator som är auktoriserad i flera språk ombedes komplettera uppgifterna nedan.) 
 
 
Efternamn: ________________________________ 
 
 
Förnamn: _________________________________ 
 
 
Titel:_______________________________________ 
 
 
Personnr:_______________________________ 
 
 
Adress bostad: ____________________________________________________ 
 
 
Postnr:_____________________ Ort:___________________________ 
 
 
Adress arbete: _________________________________________ 
 
 
Postnr:___________________________ Ort:_______________________ 
 
Telefon (bostad) ______________________ Fax:___________________________ 
Glöm ej riktnr! 
 



 

Telefon arbete: ___________________________ Fax:___________________________ 
Glöm ej riktnr! 
 
Mobil: ___________________________________ 
 
E-post:___________________________________ 
 
Webbsida:________________________________ 
 
Av utrymmesskäl är uppgifterna i FAT:s medlemsmatrikel begränsade till ett faxnr. 
 
Undertecknad önskar att adressuppgifterna till arbetsplatsen förs in i FAT:s 
medlemsmatrikel: 
 

JA o Nej o 
 
Undertecknad önskar att matrikeluppgifterna publiceras även på FAT:s offentliga 
webbsida (tillstånd enligt PUL): 
 

JA o Nej o 
 
Mina specialområden är följande: (markera max 4 områden med kryss eller färg): 
 
o Adoption (ADOP) o Fysik (FYS) o Miljö/arbetsmiljö (MIL) 
o Arkitektur (ARK) o Försvar (SVAR) o Musik (MUS) 
o Avtal/kontrakt (AVTAL) o Försäkring (FÖR) o Papper/skog (PAP) 
o Betyg/intyg (BET) o Geografi (GEO) o Patent (PAT) 
o Biologi (BIO) o Glas/keramik (GLAS) o Politik (POL) 
o Biståndssamarbete (BIST) o Golf (GOLF) o Psykologi (PSY) 
o Botanik (BOT) o Grafisk industri (GRAF) o Reklam/copy (REK) 
o Byggnadsteknik (BYGG) o Gruvteknik (GRUV) o Samhälle/social (SAM) 
o Data (DATA) o Historia (HIS) o Sjöfart (SJÖ) 
o EES/EU (EU) o Juridik (JUR) o Sport (SPO) 
o Ekonomi/handel (EKON) o Kemi (KEMI) o Språkvetenskap/lingvistik 

(SPRÅK) 
o Elektronik (ELEK) o Kultur (KUL) o Teknik (TEK) 
o Elektroteknik (EL) o Lantbruk (LANT) o Textil (TEKO) 
o Filateli (FRIM) o Livsmedelsindustri (LIVS) o Turism (TUR) 
o Filosofi/religion (FIL) o Management (MAN) o Utbildning (UTB) 
o Flyg (FLYG) o Matematik (MAT) o Verkstadsteknik (VER) 
o Fordon (FOR) o Medicin (MED) o Zoologi (ZOO) 
o Fotografi (FOTO) o Mekanik (MEK) o Årsredovisning (ÅRS) 
 
(Ev. specialområden anges i matrikeln efter translatorns namn och adressuppgifter.) 
 
Övriga upplysningar: _______________________________________________________ 
 

 
 
Underskrift: _______________________________________________ 
  Ort och datum Namnteckning 
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