ﬂ URAD PRO CIVILNI LETECTVI
ZADOST

NOC / NIGHT jen mistni / local only

pro letouny

Udaje o prikazech zpiisobilosti:

Priukaz zpusobilosti: ¢islo: platny do: (je-li pouziteiné)

DatUm: coociiiees et
Podpis zadatele

Piilohy:  Doklad o zaplaceni poplatku 50,-K¢
Zapisnik leta
Osvédceni zdravotni zptsobilosti
Priikaz zpusobilosti pilota

Cist B - Zaznamy oddéleni zkouSek persondlu

Zadatel uhradil Stanoveny PoPlatek V& VYEI: .......o.ovoveiueeeeeeeeeeeeee e

Ptilohy pfedané Leteck@mu reStiikU .....cc.ooviiiiiiiiiiiiieieeee e e

Podpis a razitko referenta ZK
Cast C - Zaznamy oddéleni piedpisovych poZadavkii

Zadatel prokazal - neprokazal zapisem v zapisniku letdl splnéni pozadavku FCL.810 a) a miiZete —

nemiiZete zrusit omezeni kvalifikace NIGHT jen mistni / local only.

V PIAZE ANE oo s

Podpis a razitko opravnéné osoby OZLP

Cist D - Zaznamy leteckého rejstitku

CHSIO PZ: oot 2aetee et s s s e e st e et see e nees
ZPTACOVANO: ..eeeevieniieeiieeniieeeeeiee e eieeseneeeees Rejstiikove CIS10:....iiiiiiiiiieiecee e
Osvédceni zdravotni zplisobilosti bylo vydano dne: ...........coceeviiiiiiiiiiiiiiiee e
POZNAMKA: ...ttt bt ettt st ettt e bt e e a bttt e sat e e bt e saeeeteas

Podpis a razitko referenta LR
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