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............................................... dnia ......................... r.

Nazwa wnioskującego






(miejscowość)

(pieczęć firmowa ewentualnie papier firmowy)

Charakterystyka przedsiębiorstwa
OPQ ........................ / ..............
Uwaga:
Podane w niniejszej charakterystyce dane o przedsiębiorstwie muszą być aktualizowane i uzupełniane w każdym przypadku, kiedy w przedsiębiorstwie dokonuje się zmian mających wpływ na zawarte w tej charakterystyce informacje. Zmiana musi być zgłoszona w ciągu 14 dni od daty jej wprowadzenia.

	Część I – Dane ogólne

	Pełna nazwa przedsiębiorstwa w brzmieniu zapisanym w Rejestrze gospodarczym
	(może być przyłożona odpowiednia pieczęć firmowa)

	Skrócona nazwa przedsiębiorstwa w brzmieniu zapisanym w Rejestrze gospodarczym, jeśli jej użycie jest dozwolone
	(może być przyłożona odpowiednia pieczęć firmowa)

	Pełny adres pocztowy siedziby głównej Zarządu Operatora
	(może być przyłożona odpowiednia pieczęć firmowa)

	Pełny adres pocztowy siedziby głównej
bazy operacyjnej Operatora

(jeśli inna niż siedziba główna Zarządu)
	(może być przyłożona odpowiednia pieczęć firmowa)

	Pełny adres pocztowy siedziby głównej
Organizacji zarządzania ciągłą zdatnością do lotu CAMO

(jeśli inna niż siedziba bazy operacyjnej)
	(może być przyłożona odpowiednia pieczęć firmowa)

	Pełny adres pocztowy siedziby głównej
Organizacji Obsługowej

(jeśli organizacja taką posiada i jest adres jest inny niż siedziba bazy operacyjnej)
	(może być przyłożona odpowiednia pieczęć firmowa)

	Nazwiska i imiona osób upoważnionych w Statucie przedsiębiorstwa do podejmowania zobowiązań prawnych
	Prezes Zarządu
	Członek Zarządu
	Członek Zarządu

	
	
	
	

	Dane dot. środków łączności naziemnej (Proszę podawać także prefixy i numery kierunkowe !!!)

	Rodzaj środka łączności
	Właściciel Prezes Zarządu
	Dyrektor odpowiedzialny za zarządzanie:

	
	
	Operacjami lotniczymi
	Operacjami naziemnymi
	Systemem jakości
	Organizacjąoobsługową
	Szkoleniem personelu

	Nazwisko Imię
	
	
	
	
	
	Dodać kolumnę dotyczącą CAMO zarządzający ciągłą zdatnością

	Telefon
	
	
	
	
	
	

	Fax
	
	
	
	
	
	

	E-mail
	
	
	
	
	
	

	Mobile
	
	
	
	
	
	

	Posiadane Świadectwa, zezwolenia i upoważnienia

	Nazwa świadectwa, zezwolenia lub upoważnienia 
	Wydane przez 
	Numer
	Ważne do

	Certyfikat Operatora Lotniczego (AOC)
	
	
	

	Certyfikat Usług Lotniczych (AWC)
	
	
	

	Certyfikat organizacji zarządzania ciągłą zdatnością do lotu (CAMO)
	
	
	

	Certyfikat Organizacji Obsługowej PART 145
	
	
	

	Maintenance Organization Approval Certificate (FAR-145)
	
	
	

	Inne certyfikaty lotnicze
	
	
	


	Część II – Personel i zatrudnienie (1)

	Zatrudnienie

w kategoriach zawodowych 
	Liczba personelu ogółem (2)

	
	Pion operacji lotniczych
	Pion operacji naziemnych
	Pion szkolenia
	Pion techniczny 

	
	
	
	
	Zarządzanie
	Wykonawstwo

	Piloci (D-cy)
	
	X
	
	X
	X

	Piloci (II pil)
	
	X
	X
	X
	X

	Nawigatorzy pokładowi
	
	X
	
	X
	X

	Personel pokładowy
	
	X
	
	X
	X

	Mechanicy pokładowi
	
	X
	
	
	

	Nieetatowy personel latający
	
	X
	X
	X
	X

	Personel obsługi technicznej
	X
	X
	
	
	

	Dyspozytorzy lotów
	X
	
	
	X
	X

	Personel służby jakości
	
	
	
	
	

	Station Manager
	X
	
	X
	X
	X

	Personel administracyjny
	
	
	
	
	


(1) – W przypadku dużych organizacji, zatrudniających powyżej 150 osób personelu operacyjnego można podawać liczy przybliżone, z dokładnością do 10 osób;

	Część III – Infrastruktura i logistyka zaplecza

	Przedmiot infrastruktury
	Własne (1)
	Wynajęte (1)
	Od kogo ?

	Biuro Zarządu
	
	
	

	Lotnisko bazowe (2)
	
	
	

	Biuro planowania i kierowania operacjami (3)
	
	
	

	Biuro odpraw załóg (Briefing) (3)
	
	
	

	Biuro zarządzania ciągłą zdatnością do lotu(3)
	
	
	

	Baza wykonawcza obsługi technicznej (3)
	
	
	

	Sprzęt ruchomy obsługi na płycie (3)
	
	
	

	Zaopatrzenie w paliwo (3) (4)
	
	
	

	Obsługa handlingowa (3)
	
	
	

	Zaplecze szkoleniowe (5)
	
	
	

	Obliczenia osiągów i wyznaczanie ograniczeń
	
	
	

	Arkusze załadunku i wyważenia
	
	
	

	Osłona meteorologiczna
	
	
	

	Dokumentacja nawigacyjna (AIP/NOTAM)
	
	
	


(1) – zaznacz właściwe

(2) – podaj kod ICAO oraz nazwę geograficzną

(3) – podaj dane dot. głównej bazy operacyjnej i technicznej

(4) – podać ogólną pojemność i gatunki paliwa

(5) – podać zakres realizowanych szkoleń

	Część iV – Wykaz floty

	Lp.
	Typ statku
	Znak rejestru
	Karta kontrolna wyposażenia statku EQP

	
	
	
	Nr Karty
	Nr zmiany
	Data zmiany

	1
	
	
	EQP .................. / ........
	
	

	2
	
	
	
	
	

	3
	
	
	
	
	

	4
	
	
	
	
	

	5
	
	
	
	
	

	6
	
	
	
	
	

	7
	
	
	
	
	

	8
	
	
	
	
	

	9
	
	
	
	
	

	10
	
	
	
	
	

	11
	
	
	
	
	

	12
	
	
	
	
	

	13
	
	
	
	
	

	14
	
	
	
	
	

	15
	
	
	
	
	

	16
	
	
	
	
	

	17
	
	
	
	
	

	18
	
	
	
	
	

	19
	
	
	
	
	

	20
	
	
	
	
	

	21
	
	
	
	
	

	22
	
	
	
	
	

	23
	
	
	
	
	

	24
	
	
	
	
	

	25
	
	
	
	
	

	26
	
	
	
	
	

	27
	
	
	
	
	

	28
	
	
	
	
	

	29
	
	
	
	
	

	30
	
	
	
	
	

	31
	
	
	
	
	

	32
	
	
	
	
	

	33
	
	
	
	
	

	34
	
	
	
	
	

	35
	
	
	
	
	

	36
	
	
	
	
	

	37
	
	
	
	
	

	38
	
	
	
	
	

	39
	
	
	
	
	

	40
	
	
	
	
	

	41
	
	
	
	
	

	42
	
	
	
	
	


Uwaga:
Użyć dodatkowych (następnej) strony, jeśli potrzeba.

Miejsce na wpisanie dodatkowych informacji 

4
Druk ULC-OPQ/10
2/4

