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ЗАХТЕВ ЗА ОДОБРЕЊЕ ЛИСТЕ НАСТАВНОГ ОСОБЉА ЗА ОБУКУ ВМО  
APPLICATION FORM FOR APPROVAL OF THE LIST OF  TEACHING AND INSTRUCTING STAFF FOR   

PROVIDING AMP TRAINING  
 

 

 

 
ДЕО А – ПОДАЦИ О ЦЕНТРУ ЗА ОБУКУ ВАЗДУХОПЛОВНОГ МЕТЕОРОЛОШКОГ ОСОБЉА (ВМО) 
SECTION A – AERONAUTICAL METEOROLOGICAL PERSONNEL (AMP) TRAINING ORGANIZATION DETAILS  

Подаци о поносиоцу захтева  
Applicant’s Name 

 

Број важеће потврде  
Valid Certificate number 

 

Локација подносиоца захтева 
Applicant’s Location 

 

Одговорна лица и контакт број 
Accountable and responsible persons  

and contact number 

 

 
 

 

ДЕО Б –ДЕТАЉИ ДОСТАВЉЕНИ УЗ ЗАХТЕВ ЗА ОДОБРЕЊЕ ЛИСТЕ НАСТАВНОГ ОСОБЉА 
SECTION B - DETAILS TO BE PROVIDED WITH THE APPLICATION FOR APPROVAL OF THE LIST OF TEACHING STAFF  

 Детаљи 
Details 

Верзија и датум 
Version and date 

А - Листe наставног особља за теоријску обуку ВМО особља  

А - List of the Teaching staff  for theoretical part of AMP training  
 

Б - Листe наставног особља за практичну обуку ВМО особља  

B - List of the Instructing staff for practical part  of AMP training 
 

 

 

 

ДЕО В - ИЗЈАВА 
SECTION C - DECLARATION  

 

У име ______________________________________ подносим захтев за одобрење листe наставног особља 

за обуку ВМО. 
On behalf of _______________________________________, I hereby apply fot an approval of the List of the teaching and 

instructing  staff for providing AMP training  
 

 

Датум:  _________________________                                      Потпис:________________________________                
Date:                                                                                              Signature: 
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Напомене: 
Notes: 

 

 
1.     Уз захтев за  издавање одобрења доставити листе наставника теоријске и инструктора практичне 

наставе за ваздухопловне метеоролошке техничаре и ваздухопловне прогностичаре одвојено, 

формулар са подацима о сваком од кандидата са листa и копије наведених диплома. 

When applying for an Approval, enclose the Lists of the teaching and instructing staff for Aeronautical Meteorological 

Technicians and Aeronautical Forecasters separately, form  with the teaching and instructing staff personal data (CV) 

for each of the candidates referred to in  the lists, and a copy of diplomas. 

 

2.    Уз захтев за издавање Одобрења доставити доказе о плаћеној административној такси према Закону 

о републичким административним таксама. 

When applying for an approval, enclose an evidence on paid Administrative Tax in accordance with the Low on Republic 

Administrative Taxes. 

 

                                                      ____________________________ 

 

 
 

 

 


