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КІРОВОГРАДСЬКА ОБЛАСНА РАДА
VIII СКЛИКАННЯ
            Заява на акредитацію журналіста,

                                працівника засобу масової

                                                інформації 
1. Прізвище, ім'я, по батькові _______________________________

________________________________________________________

2. ЗМІ, який представляє працівник__________________________

________________________________________________________

3. Засоби зв'язку: телефон_____________________, 

електронна пошта____________________________.

“___”___________ 2021 року    __________________________(П.І.П.)

