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ANEXO [: Formulario de Solicitud de Informacion

Datos de la entidad

Denominacion

Teléfono

I
Servicio/ Departamento |
I
I

Correo-e

Datos del contacto técnico

Servicio / Departamento

Nombre y Apellidos

I
|
Cargo / Puesto [
I

Teléfono | Correo-e |

Recursos TIC

Equipamiento a trasladar:

Denominacion Tipo U w

Prevision de crecimiento a corto-medio plazo:

Denominacion Tipo U W

Descripcién campos:
e  Denominacion: nombre corto descriptivo del servidor.

e  Tipo:indicarsiesun servidor pararack, chasis blade, o el formato de implementacion que corresponda.

e U:NUmero de unidades rack (U) ocupadas porel equipo (en bastidores de ancho 19”). Si no esenrackable, servidor tipotorre o equipo pequefio de
comunicaciones, indicar nimero de U aproximadas situando la torreen posicion horizontal y sobre una bandeja.

e  W:Consumo eléctricoaproximado del equipo, en Watios

Suministro Eléctrico

¢Tipo de tomas eléctricas? (sucko, CTAC, IEC, etc.)

Comunicaciones

NUmero de Sedes (total):
Numero de Sedes a conectar en la implantacion inicial:

Conectividad conla MMR - Meet Me Room (paraacceso a Internet, por ejemplo): Si | No

Acceso

Personal Autorizador (méximo 3)

Nombre Apellidos DNI Empresa




Listado permanentes (maximo 10)

. Cobertura FechaFin
Nombre Apellidos DNI Empresa Horaria autorizacion

Descripcién campos:
e  Empresa: Nombre de laempresa a la que pertenece la persona indicada, si no es personal de la entidad solicitante, siempre y cuando dicha empresa
tenga unarelaciéon contractual con la entidad.
e  Cobertura Horaria: Franja horaria donde se autoriza el acceso.
e  FechaFin autorizacion: Se recomienda fichar fechas de fin de la autorizacion para aquellos accesos de personal de empresas con relaciones
contractuales con fecha de fin fijada.




