
 

 

 

 

 

 

በደቡብ ብ/ብ/ሕ ክልል በሚገኙ ስድስት ዞኖችና አምስት ልዩ ወረዳዎች የሚካሄደውን ሕዝበ 

ውሣኔ ለመዘገብ ጥያቄ ለሚያቀርቡ የመገናኛ ብዙሃን የማመልከቻ ቅፅ 

Media Accreditation form 

1. በህግ የተመዘገበ የተቋሙ ስም     

Legally registered name of the media organization:     

2.  ተቋሙ እንዲሰራ ከኢትዮጵያ ብሮድካስት ባለስልጣን የተሰጠው ፍቃድ ቁጥር- 

  (የተሰጠው ፍቃድ ቅጂ ይያያዛል) 

Reference number for the registration license granted by the Ethiopian Broadcast 

Authority: (Please attach a copy of the permit) 

3. የሚዲያው አይነት 
 

ህትመት ☐ 

Print media  ☐ 

ብሮድካስት ☐ 

Broadcast media ☐ 

ኢንተርኔት   ☐ 

Online media   ☐ 

 
4. የተቋሙ አድራሻ:-     

Address:      

ሀ. ክልል     

Region     

 

 

ለ. ክ/ከተማ ወይም ዞን     

Sub city or zone     

 

 

ሐ. ወረዳ _ 



 

 

District     

 

 

መ. የ.ቤት/የቢሮ ቁጥር    

Office/ House number     

 

 

ሠ. ስልክ ቁጥር    

Telephone number    

 

 

ረ. ኢሜይል (ለእውቅና ምላሾች አገልግሎት የሚውል)     

Email (for accreditation process correspondence)     

 

 

ሰ. ዲጂታል መረጃዎች (ድረገጽ፣ ማህበራዊ ሚዲያ፣ የሚዲያው ማህበራዊ ገጾች) 

 

Digital information (website, social media accounts of the media organization) 

 
 

5. ተቋሙ መከታተል የሚፈልገው የምርጫ ሂደት ወይም አይነት (ከሚመርጡት ሂደት አጠገብ 

ምልክት ያድርጉ፣ ከአንድ በላይ ከሆነም ምልክት ያድርጉ) 

Election process the media organization wants to cover (mark in front of the process 

you chose, please mark all if the process is more than one) 

 
የመራጮች  ምዝገባ ☐ 

Voter registration ☐ 

 
የድምጽ አሰጣጥ እና ቆጠራ ☐ 

Polling and counting ☐ 

 
ውጤት ድመራ እና ውጤት ገለጻ ☐ 



 

 

Result tally and announcement ☐ 

 
በደቡብ ብ/ብ/ሕ ክልል በሚገኙ ስድስት ዞኖችና አምስት ልዩ ወረዳዎች የሚካሄደውን ሕዝበ 

ውሣኔየተመለከቱ የቦርዱ መግለጫዎች ☐ 

NEBE press conferences   ☐ 

 

 

6. ተቋሙ የሚሸፍነው አካባቢ:- 

Area the media organization wants to cover 

 
ክልል     

Region     

 

 

ከተማ  መስተዳድር     

City/ town     

 

 

ዞን     

Zone     

 

 

ወረዳ     

Woreda     

 

 

ሌላ     

Other     

 

 

7. ምርጫውን የሚከታተሉለት ጋዜጠኞች ቁጥር (ስም ዝርዝራቸው እና መታወቂያቸው ኮፒ 

በሚከተለው ቅጽ ላይ መያያዝ ይኖበታል)     

Number of journalists requested to be accredited (Names and copy of their photo ID 

or passport should be presented)     



 

 

8. ለጋዜጠኞች ቡድን፣ ቡድኑን የሚመራው ጋዜጠኛ ስም እና አድራሻ (ካለ) 

 

For a team of journalists, name and address of the team leader 

 

 

 

ስም    

Name    

ሃላፊነት   _ 

Responsibility     

ስልክ _ 

Phone     

ኢሜይል     

Email      

 

9. ለውጪ ሚዲያ ብቻ / Foreign Media only  

9.1 ከተመዘገቡበት አገር የተገኘ ዋና ፍቃድ ቁጥር (ቅጂው ይያያዝ) 

Copy of registration/ License from country of origin (attach copy) 

 
 

8.2 አገር ውስጥ የሚገቡበት ወይም የገቡበት ቀን እና የቆይታ ጊዜ 

Date of arrival to Ethiopia and duration of stay 

 
 


