________________________________________________________________________________
(juridinio asmens ar filialo pavadinimas / fizinio asmens vardas, pavardė)
________________________________________________________________________________
(juridinio asmens ar filialo duomenys (kodas, adresas, telefono, fakso Nr., elektroninio pašto adresas) / fizinio asmens adresas, telefono Nr.)
 
Nacionaliniam visuomenės sveikatos centrui
prie Sveikatos apsaugos ministerijos
 
PRAŠYMAS DĖL RADIOTECHNINIO OBJEKTO ELEKTROMAGNETINĖS SPINDULIUOTĖS STEBĖSENOS PLANO SUDERINIMO
 
_______________ Nr.*________
(data)
 
	1. Pareiškėjo kontaktiniai duomenys:

	Adresas
(kuriuo būtų galima siųsti korespondenciją)
 
	 

	Telefono, fakso numeriai, elektroninio pašto adresas
 
 
	 

	2. Informacija apie radiotechninio objekto operatorių:

	Juridinio asmens ar filialo pavadinimas, įmonės kodas, kontaktinio asmens vardas, pavardė / fizinio asmens vardas, pavardė
	 

	Adresas
 
 
	 

	Telefono, fakso numeriai, elektroninio pašto adresas
 
 
	 

	3. Informacija apie radiotechninio objekto projektuotoją:

	Juridinio asmens ar filialo pavadinimas, įmonės kodas, kontaktinio asmens vardas, pavardė / fizinio asmens vardas, pavardė
	 

	Adresas
 
 
	 

	Telefono, fakso numeriai, elektroninio pašto adresas
 
 
	 

	4. Informacija apie radiotechninio objekto įrengimo vietą:

	Radiotechninio objekto X ir Y koordinatės WGS-84 koordinačių sistemoje ± 0,5 m tikslumu 

	 

	Informacija apie tai, ar radiotechninį objektą planuojama įrengti ant bokšto, ant kurio įrengta radiotechninių objektų, kurių bendroji suminė efektyviosios spinduliuotės galia yra didesnė nei 10 kW, ar ne didesniu nei 500 m atstumu nuo didesnės nei 10 kW efektyviosios spinduliuotės galios radiotechninių objektų
	 

	5. Papildoma informacija:

	(nurodyti kontaktinius duomenis, kuriais pageidaujama gauti rašytinę Nacionalinio visuomenės sveikatos centro prie Sveikatos apsaugos ministerijos informaciją)

	(jei rašytinę informaciją pageidaujama gauti elektroniniu paštu arba faksu, nurodomas elektroninio pašto adresas arba fakso numeris)


 
PRIDEDAMA:
1. Elektromagnetinės spinduliuotės stebėsenos planas.

2.
(jei yra pateikiami kiti papildomi dokumentai, nurodomi jų pavadinimai)
3.
(jei yra pateikiami kiti papildomi dokumentai, nurodomi jų pavadinimai)
 
Pastaba. Dokumentai Nr. ______ jau yra pateikti su 20_ m. __________ d. prašymu dėl radiotechninio objekto radiotechninės dalies projekto ir elektromagnetinės spinduliuotės stebėsenos plano suderinimo ir juose esama informacija nėra pasikeitusi.
 
	 
	 
	 

	(Pareigų pavadinimas, jei atstovaujama juridiniam asmeniui ar filialui)
	(Parašas)
	(Vardas, pavardė)


 
* Prašymo numeris nenurodomas, jeigu šį prašymą teikia fizinis asmuo.

