El / Z /] Prijava za polaganje praktiCnog ispita za stjecanje dozvole pilota
balona / jedrilice
Application form for practical exam for issuing balloon / saijplane pilot licence

Hrvatska agencija za civilno zrakoplovstvo / Croatian Civil Aviation Agency
Buzinski krci 5, Buzin, 10010 Zagreb

Tel.: +385 1 2369 300; Fax.: +385 1 2369 301,

e-mail: ccaa@ccaa.hr

Osobni podaci /Personal details
Ime i prezime /
Name anad surname:
Datum rodenja / Mjesto rodenja /
Date of birth: Place of birth.
OIB:
Adresa prebivaliSta Drzava
[ Adadress- [ State:
Broj telefona / e-mail
Telephone no.
AL B9 22T B g i o O Jedriicu/ Saiplane | O Balon/ Balloon
[ am applying for skill test for:
Teorijski ispit poloZzen dana /
Date of passed theoretical examination

Uz svaku prijavu podnositelj je obavezan dostaviti:

1. Presliku potvrde (certifikata) o polozenom teorijskom ispitu / Copy of certificate of passed theoretical knowledge
examinations

Potvrda o0 uvjetima za pristupanje prakticnom dijelu ispita (preporuka ATO/DT0) / ATO/DTO recommendation

Preslika knjiZzice letenja / Copy of pilot's logbook

Preslika osobne iskaznice za hrvatske drZavljane ili preslika putovnice za strance / Copy of ID card of passport

Presliku valjanog certifikata o zdravstvenoj sposobnosti / Copy of valid medical certificate

IS2l oall ol Kl A

Ukoliko se osposobljavanje radi u organizaciji prijavljenoj/ odobrenoj od strane druge zemlje Clanice Europske
Unije kandidat mora dostaviti / /7 the training was conducted in organization declared/ aoproved by another EU
member state applicant shall submit:

Presliku certifikata prijavljene/ odobrene organizacije za osposobljavanje

Copy of DTO/ ATO certificate

7.
Mjesto i datum / Potpis/
Place and date: Slgnature
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