RZECZPOSPOLITA POLSKA

URZĄD LOTNICTWA CYWILNEGO

INSPEKTORAT PERSONELU LOTNICZEGO

REPUBLIC OF POLAND

CIVIL AVIATION OFFICE

ul. Żelazna 59,  00-848 Warszawa

PODANIE

O UZNANIE LICENCJI ZAGRANICZNEJ
APPLICATION

FOR VALIDATION OF FOREIGN AIRMAN LICENCE

Nazwisko……………………………………………………..Imiona……………………………………………………

Name                                                                                                               Given Names

Data urodzenia................................... Miejsce urodzenia                                          Obywatelstwo                                   

Date of Birth                                             Place of Birth                                                        Citizenship

Adres zamieszkania..........................................................................................................................................
Permanent address

Adres w Polsce.................................................................................................................................................
Address in Poland

Spodziewany czas pobytu w Polsce ...............................................................................................................

Expected duration of stay in Poland

Znajomość języków ........................................................................................................................................

Languages spoken

Czy kiedykolwiek występował Pan(i) o uznanie licencji lotniczej w Polsce                TAK*)        NIE*)

Did you at any time apply for an airman licence validation in Poland                                                        YES*)    ;           NO*)

Jeżeli TAK – podaj Nr Zaświadczenia .................................data ważności od/do .........................................

If YES – give Certificate No                                                                          and the period of its validity (from/to)

Oświadczenie w sprawie kar, wyroków lub śledztw kryminalnych (za granica), w wypadkach lotniczych, ograniczeniach licencji, ograniczeniach w orzeczeniu medycznym:

(Statement about fines, sentences or pending criminal proceedings (abroad or in the Republic  of Poland), aircraft accidents, licence limitations, waivers in the medical certificate):

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………......
wpisać NIL, jeżeli nie było                 (if none insert „NIL”)

Rodzaj licencji

Type of Licence (*)
Numer

Number
Data ważności do

Expiry date
Wpisy dodatkowe

    Endorsements,,,,, etc. (**)
















(*) – e.g. ATPL(A); CPL(A); PPL(A) etc. ; (**) – e.g. (IR);(ME); (FI) etc.

Uprawnienia dodatkowe……………………………………………………………………………………..

Additional Ratings (aircraft/radio/etc

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

Proszę o uznanie mojej licencji/uprawnienia lotniczego wydanych przez ………………………………….

I hereby apply for the validation of my Airman Licence/Rating issued by

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

dla celów:                            - działalności nie zarobkowej*)                 -- działalności zarobkowej*)

for:                                                    private flying*)                                                          commercial flying*)

                                                                            

*) –zaznacz właściwe

       indicate the appropriate

Jestem świadomy, że nie mogę wykonywać czynności lotniczych innych, niż wynikające z mojej licencji i ograniczeń jakie dla tej licencji ustanowił Prezes Urzędu Lotnictwa Cywilnego.

I am aware that I may not exercise privileges other than the privileges authorized by my licence and to the limitation prescribed by the President of Civil Aviation Office

Miejsce i data …………………………… Podpis Wnioskującego .........................................................

Place and Date
Applicant’s Signature

Uwaga: do wniosku musi być dołączona poświadczona kopia licencji i, jeśli to potrzebne kopia orzeczenia medycznego, osobisty dziennik lotów,          

              itp.

Note:     this application  must be supported with an authenticated copy of licence for which validation is sought and, if applicable, copy of  

              medical  certificate , crew log book etc.  

Zobowiązanie wnioskującego o uznanie licencji

Statement of the applicant for licence acceptance

Oświadczam, że zapoznałem się z odpowiednimi przepisami, wydanymi na podstawie Ustawy – Prawo Lotnicze, dotyczącymi bezpiecznego wykonywania lotów na polskich statkach powietrznych, zgodnie z uprawnieniami wynikającymi z przedstawionej do uznania mojej licencji

I declare, that I know the appropriate requirements issued on basis of the Act – Air Law, which refer to concluding safe aircraft operations on Polish registered aircraft, in compliance with the ratings inscribed in my licence which is  the subject of the application for acceptance..

     ……………………………………………….



Data i podpis


Date and signature

