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Образац PEL-501 

Form PEL-501 

 

ПРИЈАВА ЗА ПОЛАГАЊЕ ТЕОРИЈСКОГ И ПРАКТИЧНОГ ИСПИТА (Инжењер летач) 
Theoretical knowledge examination and Skill tests application form (Flight engineer) 

Лични подаци: / Personal details 

Презиме (име оца) и име 
Applicant’s name (last, middle, first) 

 

Датум  рођења 
Date of birth 

 
Место рођења 
Place of birth 

 

Држављанство 
Nationality 

 
ЈМБГ/бр.пасоша 
ID No./Passport No. 

             

Адреса (улица и број, град, 

поштански број, држава) 
Address (street, number, postal 

code, city, state) 

 

Број телефона 
Phone number 

Кућни 
Home 

 

Посао 
Business 

 

E-mail  
Мобилни 
Cellular 

 
 

Подаци о поседованој дозволи: / Information about holder’s licence 

Врста дозволе 
Type of licence 

 
Важи до 
Validity 

 

 

Број дозволе 
Number of licence 

 
Издавалац 
Issuing Authority 

 

 
 

Пријава за: / Application for: 
 

   
         Прво полагање              

First Attempt 
 
 Поправни испит  

Re-exam 

 
Теоријски испит 
Theoretical knowledge exam 

   
Поновно полагање* 

Re-attempt* 
 
Практични испит 
Skill tests 

* поновно полагање подразумева поновни излазак на комплетно полагање свих испита после допунске наставе 

* re-attempt refers to the re-examination after the implementation of additional training 
 

Потврда центра за обуку о теоријској обучености: 
Training organization examination entry authorization: 

 

Назив центра за обуку: 
Training organisation 

 

Број уверења о оспособљености: 
Approval certificate No.: 

 
Кандидат уписан у регистар под бројем: 
No. of entry in training organization register 

 

Назив курса: 
Name of the course  

 

 

Период обуке: 
Training period: 

од: 
from: 

до: 
to: 

 

Руководилац обуке: 
Head of training: 

 
 

Потпис: 
Signature: 

 м.п. 
 
 
 
 

 Окрените страну 

            Turn the page 
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Ослобођен сам додатне обуке за АТP(А) на основу члана JAR-FCL 4.016(b). 

I am exempt approved training for ATP(A) under the provisions of JAR-FCL 4.016(b). 

 

Напомене: / Remarks: 

 

1. Попунити штампаним словима празна поља, означити са “Х” одговарајуће квадрате; 
Fill the form in capital letters white fields, mark appropriate fields with “X” 

2. Уз захтев доставити : 
With a request to submit: 

– Доказе о плаћеној административној такси и накнади за полагање теоријског испита; 
      Tax receipt  

– Копију дипломе о завршеној обуци. 
      A copy of a diploma on completion of training 

– Потврду о завршеној додатној обуци (aко је била потребна). 
      Certificate of completion of additional training (if needed). 

 

Скраћенице: / Abrivations: 

 

F/EL(A)   Дозвола инжењера летача / Flight engineer licence 

TRI(E)   Овлашћење инструктора инжењер летача / Flight engineer instructor rating 

SFI(E)  
 Ауторизација инструктора инжењер летач на уређају за симулирано летење / Synthetic 

flight instructorauthorisation 

 

Датум 
Date 

 
Потпис подносиоца захтева 
Applicant’s signature 

 

 

 

 

 

Одобрење Одељења летачког особља (попуњава овлашћено лице из ДЦВ) 

 Flight crew licensing authorization ( to be fulfilled by CAD authorized person) 

Проверу услова за приступање испиту је извршио ваздухопловни инспектор и : 

Verification of requirements for conducting exam process done by aviation inspector and: 

Кандидат 

The candidate  

испуњава / не испуњава  (погледај у напомене) 

          meets / does not meet  (see the remarks) 

услове за полагање испита 

the requirements for examination 

Презиме и име 

Name( Last and first) 
Датум 
Date 

Потпис 
Signature 

   

Начелник Одељења летачког особља 

Chief of Flight Crew Department  is   
одобрава  /  не одобрава 

approving  /  not approving 

спровођењe испита 

conduction еxам 

 

      1. JAR 

 

      2. ICAO 

 

Напомене: / Remarks: 

 

 

Презиме и име 

Name( Last and first) 
Датум 
Date 

Потпис 
Signature 

   

 


