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Innrapportering av sendetid 
 
 
Konsesjonærens navn: _____________________________________________________      
 
 
Stasjonens navn: __________________________________________________________                Konsesjonsnr.: __________________________ 
 
 
   
     00     01     02     03    04     05    06     07     08     09    10    11     12     13    14     15     16     17     18     19    20     21      22    23   24     

 MANDAG                         

 TIRSDAG                         

 ONSDAG                         

 TORSDAG                         

 FREDAG                         

 LØRDAG                         

 SØNDAG                         

 
 
De aktuelle ruter for den totale sendetid skraveres.  En halv rute skraveres for en halv time osv. 
 
Av hensyn til Medietilsynets pålagte oppgaver er det viktig at korrekte opplysninger om faktisk og regelmessig benyttet sendetid, til enhver tid er 
registrert i våre fagregistre. Skjemaet sendes til: Medietilsynet, Nygata 4, 1607 Fredrikstad. Skjemaet er tilgjengelig på www.medietilsynet.no. 
 
 
 
 
 
______________________ _______________________________________________________________ 
               Dato                   Underskrift styreleder/daglig leder 

MEDIETILSYNET 
Mottatt: Arkiv: 

Sak/dok. nr.: Saksb.: 


