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Α.1

Γενικά Στοιχεία
	Πάροχος Δικτύου Ηλ. Επικοινωνιών
	 FORMCHECKBOX 

	Κατασκευαστής Ραδιοεξοπλισμού
	 FORMCHECKBOX 


	Φυσικό Πρόσωπο

(Ιδιώτης)
	 FORMCHECKBOX 

	Νομικό Πρόσωπο

(Εταιρεία)
	 FORMCHECKBOX 



	Επωνυμία / 

Ονοματεπώνυμο
	     
	
	

	Διεύθυνση

(Οδός / Αριθμός)
	     
	Ταχ. Κώδικας
	     

	Δήμος
	     
	ΑΡΜΑΕ
	     

	Νομός
	     
	ΑΦΜ
	     

	Τηλέφωνο
	     
	ΔΟΥ
	     

	E-Mail
	     
	Φαξ
	     


Εφόσον έχετε εγγραφεί στο Μητρώο Παρόχων Δικτύων και Υπηρεσιών Ηλεκτρονικών Επικοινωνιών της ΕΕΤΤ παρακαλούμε εισάγετε τον Αριθμό Μητρώου που έχει ορισθεί από την ΕΕΤΤ.

	     
	


Α.2
Στοιχεία Νομίμου Εκπροσώπου

	Ονοματεπώνυμο
	     

	Διεύθυνση

(Οδός / Αριθμός)
	     
	Ταχ. Κώδικας
	     

	Δήμος
	     
	Σταθερό Τηλ.
	     

	Νομός
	     
	E-Mail
	     


Α.3
Στοιχεία Τεχνικού Υπεύθυνου

	Ονοματεπώνυμο
	     

	Διεύθυνση

(Οδός / Αριθμός)
	     

	Ταχ. Κώδικας
	     
	Κινητό Τηλ.
	     

	Δήμος
	     
	Σταθερό Τηλ.
	     

	Νομός
	     
	E-Mail
	     


Α.4
Στοιχεία Προσώπου Επικοινωνίας

	Ονοματεπώνυμο
	     

	Διεύθυνση

(Οδός / Αριθμός)
	     

	Ταχ. Κώδικας
	     
	Κινητό Τηλ.
	     

	Δήμος
	     
	Σταθερό Τηλ.
	     

	Νομός
	     
	E-Mail
	     

	
	
	
	



Συμπληρώστε το Δήμο στον οποίο επιθυμείτε να εγκαταστήσετε δίκτυο δοκιμαστικής λειτουργίας 5ης γενιάς:

	ΔΗΜΟΣ
	

	     
	


	Ζώνη(ες) Συχνοτήτων
	
	
	

	Εύρος Ζώνης (MHz)
	
	
	

	Περιοχή Συντονισμού Εξοπλισμού
	Από (MHz)
	
	
	

	
	Έως (MHz)
	
	
	

	Τεχνολογία
	
	
	

	Διάρκεια (μήνες)
	
	
	

	Επιθυμητή Ημερομηνία Χορήγησης
	
	
	


Τεκμηριώστε τη σκοπιμότητα χρήσης των ανωτέρω ζωνών συχνοτήτων (επισυνάψετε σχετικό Παράρτημα εφόσον απαιτείται)
	


Επαναλάβετε το πεδίο Β για όσους Δήμους και όσες ζώνες συχνοτήτων επιθυμείτε.

Δηλώνω ότι διαθέτω την κατάλληλη εξουσιοδότηση να προβώ σε αυτή τη δήλωση. Διάβασα και κατανόησα τα περιεχόμενα της παρούσας αίτησης και δηλώνω ότι όλες οι λεπτομέρειες είναι σωστές καθ' όσον γνωρίζω. Έχω λάβει γνώση των υποχρεώσεων της επιχείρησης, όπως αυτές αναφέρονται στην Απόφαση της ΕΕΤΤ ΑΠ 871/4/05-11-2018 (Όροι χορήγησης δικαιωμάτων χρήσης ραδιοσυχνοτήτων για τη δοκιμαστική λειτουργία δικτύων 5ης γενιάς στις ζώνες 3400-3800 ΜΗz και 24,25-27,5 GHz) όπως ισχύει.
Ονοματεπώνυμο 


Θέση στον Οργανισμό 


	Υπογραφή αιτούντα 



	Ημερομηνία





Α.	Στοιχεία Αιτούντος





Β.	Τεχνικά Στοιχεία








Γ.	Δήλωση
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