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 טופס קליטת חניך

  טופס קליטת חניך

  שם החניך: _________________________ )1

 מס' ת.ז: ___________________________ )2

 תאריך לידה: ________________________ )3

 אזרחות: ___________________________ )4

 כתובת: ____________________________ )5

6( E-Mail___________________________ : 

 ______________טל' בבית: ____________ )7

 טל' בעבודה: ________________________         

 טל' נייד: ___________________________         

 נסיון קודם בטיסה:  )8

 א) סוג המטוסים: ____________________               

  מס' שעות טיסה: __________________ )ב

 שם ביה"ס לטייס: _________________ )ג

 : _____________________שם המדריך )ד

  בדיקה רפואית: )9

  תאריך הבדיקה: __________________ )א

 שם הבודק: _____________________ )ב

  תעודת יושר: )10

  תאריך הבקשה: __________________ )א

 תחנת משטרה ב:__________________ )ב

  לימודי קרקע: )11

  שם ביה"ס: _____________________ )א

 מקצועות שנלמדו: ________________ )ב

 בחינות שנלקחו: ______________ )ג

  


