
Formulár č. 25

Žiadosť o výmaz LŠZ z evidencie SFUL

Typ lietadla: Rok výroby:

Výrobca: Výrobné číslo:

Meno prevádzkovateľa:

Adresa:

Telefón:

e-mail:

Poznávacia značka:  OM-M Základné letisko:

Meno vlastníka:

Adresa:

Telefón:

e-mail:

Preukaz letovej spôsobilosti lietadla

Dôvod výmazu:

Prílohy podľa Smernice SFUL č. 2/2010, Hlava 6, odst. 3 a tieto ďalšie

Doklad o predaji alebo vyradení lietadla

Osvedčenie o zápise lietadla do evidencie lietadiel

Telefón:

e-mail:

Kontaktná osoba / osoba poverená rokovaním na SFUL:

Dátum a podpis žiadateľa:
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