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Образац PEL-51 

Form PEL-51 

 

ЗАХТЕВ ЗА ПОЛАГАЊЕ ИСПИТА ЗА СТИЦАЊЕ/ОБНОВУ ДОЗВОЛЕ ВАЗДУХОПЛОВНОГ 

ДИСПЕЧЕРА  
APPLICATION FORM FOR EXAMINATION FOR ACQUIRING/RENEWAL FLIGHT DISPATCHERS’ LICENCE   

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. 

             

Број телефона / Phone Number 

Кућни 
Home 

 

 

Адреса 
(улица и број, град, поштански број, 

држава) 

Address 
(Number, Street, Post Code, City, State)  

 

Посао 
Business 

 

 

E-mail 
 

 
Моб. 

Cell. 
 

Потпис подносиоца захтева 
Applicant’s Signature 

 
Датум 

Date 
 

 

Подаци о поседованој дозволи ваздухопловног диспечера(уколико је применљиво) 

Information on Holder’s previous Flight Dispatcher Licence(if applicable) 

Број дозволе 

Licence Number 
 

Рок важења дозволе 

Validity 
 

Издавалац 

Issuing Authority 
 

 

 

 

 

Пријава за: 
Application for: 

Стицање дозволе 
Licence acquiring  

Обнову дозволе 
Licence Renewal 

  

Потврда центра за обуку(уколико је применљиво) 
Training Organization Certificate(if applicable) 

 

Назив центра за обуку 
Training Organization 

 

Број потврде о праву на обучавање 
Approval Certificate Number 

 

Кандидат уписан у регистар под бројем 
Candidate’s Registration Number 

 

Период обуке 
Training Period 

од: до: 
from: to: 

Руководилац обуке 
Head of Training 

 Потпис 
Signature 

м.п. 
s.p. 
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Напомене: 
 Notes: 

 
1. Попунити штампаним словима празна поља, означити са „X“ одговарајуће квадрате; 

Empty fields to be filled in with capital letters and boxes to be crossed out; 

 
2. Уз захтев доставити доказе о уплаћеној административној такси; 

Application to be accompanied by the evidence of administrative tax paid; 

 
3. Уколико се захтев подноси за стицање дозволе доставити доказе испуњавању услова из 

чланова 3 и 4 Правилника о дозволама и центрима за обуку ваздухопловних диспечера 

(„Службени гласник РС“, број 54/12) a који се односе на  радно искуствo и завршену обуку. 
If the Application is submitted for acquiring of  licence than application has to be accompanied by the evidence of 

experience and completed training on the fulfillment of requirements in line with Articles 3 and  4  of the Regulation 

laying down flight dispatcher licences and training organizations ("Official Gazette of the Republic of Serbia", No 

54/12);. 

4. Уз захтев доставити доставити копију дозволе  уколико се захтев подноси за обнову дозволе  
          If the application is submitted for renewal of licence than application has to be accompanied by copy of licence  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 Потврда о радном искуству(уколико је применљиво) 
Certificate on Working Experience(if applicable) 

 

Радна организација 
Organization 

 

Радно место 
Position 

 

Период рада 
Working Period 

од: до: 
from to: 

Руководилац 
Manager 

 Потпис 
Signature 

м.п. 
s.p. 

Датум 
Date 

 
Потпис подносиоца захтева 
Applicant’s signature 
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Одобрење Одељења ваздухопловног 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/проверивач и: 

Verification of requirements for conducting exam process done by aviation inspector/auditor 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 ваздухопловног особља 

Chief of Flight Crew Department  is   
одобрава  /  не одобрава 

approving  /  not approving 

спровођењe испита 

conduction еxам 

Испит ће обавити: 
The exam will be done by: 

Испитивач: 
Examiner: 

Инспектор који врши надзор: 
Aviation inspector for surveillance: 

1. 2. 

Напомене: / Notes: 

 

 

 

 

 

 

 

 

Презиме и име 

Name( Last and first) 
Датум 

Date 
Потпис 
Signature 

   

 

 

 

 

 


