Demande

de délivrance d’une accréditation de presse
pour I’accés aux batiments du Bundestag allemand

Veuillez remplir intégralement le présent formulaire, ala machine ou en lettres capitales, et lerenvoyer a:

Deutscher Bundestag, Presse und Kommunikation - PuK 1
WilhelmstrafRe 65, 10117 Berlin
(Fax : +49 (0)30/227-36045 ou - 36245)

Afin d'établir I’ accréditation, la carte de presse et la carte d’identité (ou le passeport) doivent étre présen-
tées. L e demandeur / la demandeuse doit se présenter en personne pour |’ obtention del’ accr éditation.

Valable du au

Nom Nom de jeunefille Prénom(s)
Né(e) le Lieu de naissance Land / Pays
Domicile (rue, numéro, code postal, localité) Téléphone
Nationalité Carte d’identité n° ' Passeport n°
Journal / Périodique/ Radio / Télévision
Adresse du bureau Téléphone
Fonction
Membre de la Conférence de presse fédérale [ oui Carten®

! non
Membre de I’ Association desjournalistes ~ [] oui Carten®
étrangers

! non
Carte de presse délivréele Carten®

J’ accepte que mes données per sonnelles soient automatiquement enregistrées et traitées. Lesinfor-
mation sont utiliser pour une vérification par lapolice. J ai regu et pris connaissance du réglement d’ ordre
intérieur et lesrégles d acces et de comportement du Bundestag allemand.

Berlin, 1€ ..o Signature du demandeur

Les données relatives au demandeur / ala demandeuse sont certifiées exactes.

Cachet delarédaction Signature de la direction de larédaction
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