Հեռուստատեսության և ռադիոյի հանձնաժողովի
նախագահ պարոն Տիգրան Հակոբյանին
ՀԱՅՏ

Ոչ գծային տեսալսողական տեղեկատվության հեռարձակման գործունեություն                                   իրականացնելու թույլտվություն ստանալու
       Հայտատուի անվանումը    ____________________________________________________________
       Գտնվելու/հաշվառման վայրը  ________________________________________________________
       Պետական գրանցման/հաշվառման համարը   __________________________________________
       Հեռախոսահամարը, էլ. փոստի հասցեն________________________________________________

​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​       Ոչ գծային տեսալսողական մեդիածառայության տեսակը ________________________________
       Օգտագործվող էլեկտրոնային հաղորդակցության ցանցը  ________________________________
      Սփռման տարածքը  __________________________________________________________________
       Ոչ գծային տեսալսողական տեղեկատվության հասանելիության պայմանները ____________
  ____________________________________________________________________________________
     Գործունեության մեկնարկի ենթադրյալ ամսաթիվը* _____________________________________
                  Հայտատու    _______________________________                    ________________

                                                   (անուն, ազգանուն)                                                   (ստորագրություն)                                                                                                                                                                                      

                                                                                         Կ. Տ. (կնիքի առկայության դեպքում)
  __ _________ 20__ թ.
 * Այն ոչ գծային Հեռարձակողները, որոնք մինչև այս որոշումն ուժի մեջ մտնելու պահը իրականացնում են առանց լիցենզավորման տեսալսողական տեղեկատվության հեռարձակման գործունեություն, այս կետը չեն լրացնում: 
