Stand: August 2017

Erneute Zertifizierung von Luftsicherheitskontrollkräften

Anlage B

ANLAGE B zum Antrag auf erneute Zertifizierung- Fortbildungsnachweise
Name, Vorname:


     
Datum der letzten Zertifizierung:
     
Theoretische Fortbildung:

1. Fortbildungsintervall:       bis      , Datum der Fortbildung:      
2. Fortbildungsintervall:       bis      , Datum der Fortbildung:      
3. Fortbildungsintervall:       bis      , Datum der Fortbildung:       
Bitte reichen Sie zu den Angaben zur theoretischen Fortbildung entsprechende Nachweise ein.

Bilderkennungsschulungen und Tests:
1. Halbjahres-Intervall:       bis      , 
Anzahl der Stunden, Minuten der Bilderkennungsschulung      
2. Halbjahres-Intervall:       bis      , 
Anzahl der Stunden, Minuten der Bilderkennungsschulung      
3. Halbjahres-Intervall:       bis      , 
Anzahl der Stunden, Minuten der Bilderkennungsschulung      
4. Halbjahres-Intervall:       bis      , 
Anzahl der Stunden, Minuten der Bilderkennungsschulung      
5. Halbjahres-Intervall:       bis      , 
Anzahl der Stunden, Minuten der Bilderkennungsschulung      
6. Halbjahres-Intervall:       bis      , 
Anzahl der Stunden, Minuten der Bilderkennungsschulung      
Bitte reichen Sie zu den Angaben zur Bilderkennungsschulung entsprechende Nachweise ein.
Bewertung der Arbeitsleistung:

Mit der Unterschrift dieses Formulars wird eine zumindest durchschnittliche Arbeitsleistung der oben genannten Person bestätigt.
	Bemerkungen: 

     


     , den      







______________________________


Ort, Datum








Stempel, Unterschrift 
Ein Berechnungsbeispiel dazu finden Sie auf unserer Internet- Seite
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