
 
 
Media Accreditation Application Form 
 
PERSONAL DETAILS:  PUBLICATION DETAILS: 
Name    Name   
Street Address    Street Address   
City/Town    City/Town   
County    County   
Postcode    Postcode   
Tel. No.    Tel. No.   
Mobile No.    Mobile No.   
Fax    Fax   
Email    Email   
CATEGORY OF APPLICATION: (select one) 

Journalist  Photographer  Photojournalist  Radio 
       
PUBLICATION TYPE: (select one) 

Newspaper  Magazine  Radio  Photo Agency  Other (specify) 
         
FREQUENCY: 

Daily  Weekly  Bi‐Weekly  Monthly  Other (specify) 
         
COVERAGE: 

Northern Ireland  Republic of Ireland  Both  Regional/Local 
       
CIRCULATION: (please state if ABC audited) 
No. Copies:    Audience:    

ADDITIONAL INFORMATION FOR AGENCIES AND FREELANCE: 
Publications supplied with text/images; specify name, type, frequency, coverage, circulation.  Attach additional blank page if 
necessary. 
 
 
 
 
 
CHECKLIST 
This accreditation form must be returned no later than 31st December 2008 together with: 
 
___  Letter from Editor    ___  Original Copy of Publication                     ___  Sample Clippings 
___  Copy of Press Card    ___  Passport sized Photo    ___  Signed waiver form 
 
 
SIGNATURE OF APPLICANT:   ______________________________________________________ 
 
In signing this application, you verify that the information contained is correct and that the application is submitted in line with 
the accreditation guidelines provided to you by Rally Ireland 
 

Originals of completed accreditation forms and supporting documents should be posted to: 
Patrick Donohoe, National Accreditation Manager, Rally Ireland, 40 Eastmoreland Lane, Dublin 4 


