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Dauerakkreditierung Antrag auf* 

Parkschein* 

Tagesakkreditierung

Ja Nein 

ung - ung - 

Vorname:* 

:* 

Telefon: 

:*

AnAn   

Bei Bei Antrag Antrag auf auf TagesakkreditierungTagesakkreditierung

SpieltagSpieltag       

Von 

ame:* 

:* 

:* 

:* 

:*

Vorname:* 

PLZ:* 

Nein Ja; ausgestellt von: 

Ja; ausgestellt von: Nein 

:* 

:*

Versandadresse für Akkreditierungen (falls abweichend) 

Name:*  

Straße:* 

Ort:* 

:*  

:* 

:* 

Akkreditierungsformular 
Saison 2018/19 
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Datum:  Unterschrift: 

Anlagen:     Kopie Presseausweis   Nachweis Redaktion  

 

Verwertungsrecht Verwertungs- 
rechteinhaber 

Berechtigung zur 
Akkreditierung Arbeitsplätze 

Audio Broadcast ARD 6 Reporter 
2 Techniker 

6 Plätze an Kommentatorenpositionen  
2 Arbeitskarten ohne Sitzplatzanspruch 

Audio Netcast Amazon 2 Reporter 
1 Techniker 

2 Plätze an Kommentatorenpositionen  
1 Arbeitskarten ohne Sitzplatzanspruch 

Audio Standard diverse 1 Reporter 1 Kommentatorenplatz 

IVR Audio club-individuell 1 Reporter 1 Kommentatorenplatz 

 

 

 

 

https://dfl.de/de/media-center/medienrichtlinien-und-akkreditierungen.html
https://www.dfl.de/de/media-center/datenschutz
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