
 

Demande d’accréditation Presse 

 

Nom et prénom : ..............................................................  

Fonction : ...............................................................  ........... 

N° Carte de presse : .......................................................... 

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

Adresse : ............................................................................................................... 

 

Nom de l’organisme : ............................................................................................ 

Type : 

□ Radio    □   Presse écrite 

□ TV    □   Internet 

□ Autre : .................................................................. 

Adresse : ............................................................................................................... 

 

Véhicule :  

□ Voiture    En course :  □  oui 

□ Moto       □  non 

Marque : ............................................   Plaque minéralogique : .......................... 

Nom conducteur : ................................................................................................ 

 

Date + signature : 

 

 

Formulaire à renvoyer à l’adresse laurentmars@hotmail.com avant le 28 septembre 2022 

mailto:laurentmars@hotmail.com

