Приложение № 2

к постановлению

Администрации города Обнинска

№ 966-п от 23.06.2016

Форма 

Аккредитационного удостоверения

	  Администрация города Обнинска

Аккредитационное удостоверение

№_____

_____________________________________________________

(Фамилия, Имя, Отчество журналиста)

______________________________________________________

(Наименование СМИ)

                   Аккредитован в Администрации 

                   города Обнинска

                   Дата выдачи          «____»___________20___ г. 

                   Действительно до «____»___________20___г. 

Председатель комитета 

по взаимодействию со СМИ 

Администрации города Обнинска       (подпись)              А.А.Ильницкий

                                                        М.П.




