
Тусгай дугаар ашиглан мэдээлэл, лавлах үйлчилгээ эрхлэх (шинэ)  

 
1. Өргөдөл гаргагчийн ерөнхий мэдээлэл   
 

 
Өргөдөл гаргагчийн нэр:  
 

 

 
 

Улсын бүртгэлд бүртгүүлсэн аж ахуйн нэгж, байгууллагын нэрийг крилл 
үсгээр бичнэ. 

 Улсын бүртгэлийн гэрчилгээний хуулбарыг хавсаргана.  

Өргөдөл гаргагч нь иргэн бол  
 

 Иргэний үнэмлэхний хуулбарыг хавсаргана.  
 
 
Үйл ажиллагаа явуулах ажлын байрны хаяг: 

 
Аймаг/хот 
 

Зип код 

Дүүрэг/ Баг, хороо 
 
 

Утас: 
Факс: 

Гудамж, байр хаалганы дугаар 
 
 

Вэб хуудас:  
Имэйл: 

 

 
Шуудан хүлээн авах хаяг  /Үйл ажиллагаа явуулах хаягтай ижил бол бөглөхгүй / 
 
Шуудангийн хаяг 
 
 
 
 

 

 

a) Холбоо барих хүний мэдээлэл          
 

Албан тушаал Овог, Нэр Утас Факс И-Мэйл 

Гүйцэтгэх захирал 
    

Төлбөр тооцоо, санхүү 
бүртгэлийн ажилтан 

    

 

 

2. Байгууллагын мэдээлэл 
 

Байгуулагдсан он: 
 
 

Үндсэн үйл ажиллагааны чиглэл, товч танилцуулга: 
 
 
 
 

 
3. Үйлчилгээний мэдээлэл 

 
☐  Тусгай дугаар ашиглан эрхлэх үйл ажиллагааны танилцуулгыг хавсаргана.        
(Хэрэглэгчдэд үзүүлэх бүтээгдэхүүн үйлчилгээ, ажиллах цагийн хуваарь зэргийг багтаасан 
байна.) 

 
Тусгай дугаар ашиглан эрхлэх үйлчилгээний 
төрөл, чиглэл: 
 
 1 минутын төлбөр:

 
 

  Тусгай  дугаар:



Нийт ажиллагсдын тоо: 
 
 

Операторын тоо:  
 

 
 

4. Холболтын мэдээлэл   
 

Холболт хийх цахилгаан холбооны үйлчилгээ эрхлэгчийн нэр (МЦХ ХК, Мобиком ХХК гм): 
 
 

 
5. ☐  Мэргэшсэн төрөлжсөн чиглэлээр мэдээлэл, лавлах үйлчилгээ үзүүлэх бол тухайн 

байгууллага ажилтан нь мэргэшсэн болохыг нотлох баримтыг хавсаргана. 
 

6.  ☐  Бүх төрлийн болон төрөлжсөн лавлах үйлчилгээ үзүүлэх бол үйл ажиллагаандаа 
цаашид ашиглахаар төлөвлөж буй мэдээллийн сан, програм хангамж түүний хайлтын 
системийн талаархи танилцуулгыг хавсаргана. 

 
7. ☐  Холбогдох стандарт, тусгай зөвшөөрлийн нөхцөл шаардлага, зохицуулалт, журмыг 

мөрдөж ажиллах баталгаа  
 

 
Энэхүү маягтад дурдагдаагүй боловч танай төлөвлөж буй үйл ажиллагаанд хамаарах өөр чухал 
мэдээлэл, баримт байвал нэмж хавсаргаж болно.  
  

Дээрхи мэдээллийн үнэн зөв байдлыг хариуцаж цаашид өөрчлөлт орох бүрт ХХЗХ-д 
цаг тухайд нь мэдээлж байна. 
 

Өргөдөл гаргагчийн баталгаа / Applicants confirmation 
 
Нэр, албан тушаал/ 
Print name and title 
 
 
 
 

Утасны дугаар/ 
Phone number: 

Гарын үсэг/Signature: Огноо/Date: 

 
Энэхүү өргөдлийн маягт дахь  мэдээлэл нь үнэн зөв болно. The information on this application is true 
and correct.  
 

☐ 

☐ 




