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Utbildningsflygningar under 
övervakning för BPL innehavare  

 

 

APPLICATION AND REPORT FORM FOR THE POINTS SPECIFIED IN BFCL.315(A)(4) AND BFCL.360(A)(2) OF ANNEX III (PART-BFCL) TO 
COMMISSION REGULATION (EU) 2018/395 

 
 

Utbildningsflygning för, välj ett alternativ: 
 

Alternativ 1 
 

Första utfärdande med befogenheter att leda flygutbildning för en FI(B) behörighet enligt 
BFCL.315(A)(4)  
 

☐ Genomfört minst 50 timmar flygutbildning på ballonger, och 
 

☐ Genomfört minst en timmes flygutbildning för FI(B)-behörigheten under övervakning och på ett 
sätt som är tillfredsställande för en FI(B) som är kvalificerad i enlighet med BFCL.315(A)(4) och 
utsedd av skolchefen vid en ATO eller en DTO. 

 
 

Alternativ 2 
 

Kravet på aktuell erfarenhet enligt BFCL.360(A)(2) 
 

☐ Genomfört en skolflygning på en ballong som FI(B) under övervakning och på ett sätt som är 
tillfredsställande för en FI(B) som är kvalificerad i enlighet med punkt BFCL.315(A)(4) och 
utsedd av skolchefen vid en ATO eller en DTO. 

 

 
 

Personuppgifter 
Personnummer (ÅÅMMDD-XXXX) Certifikatnummer Certifikatutfärdande stat 

      
Efternamn Samtliga förnamn 

    
Adress 

  
Postnummer Ort 

    
Telefonnummer E-postadress 

    
 
 
 

Handlingarna kan skannas som PDF-fil och mejlas till: certifikat.w3d3@transportstyrelsen.se eller skickas till: 
Transportstyrelsen, 601 73 Norrköping 

  

mailto:certifikat.w3d3@transportstyrelsen.se
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Första utfärdande - BFCL.315(A)4(II) – Ska fyllas i av övervakande FI(B) 
 

Den sökande har genomfört minst en timmes flygutbildning, som krävs enligt BFCL.315(A)(4). Övningarna 
från utbildningskursen för FI(B) väljs av den övervakande FI(B), men inkluderar alla följande: 

(a) en start och en landningsövning;  

(b) ett urval av flygövningar; och  

(c) en nödövning. 
 

☐ Jag, övervakande FI(B), intygar härmed att all ovanstående träning har genomförts 
 

 
 

Aktuell erfarenhet – BFCL.360(A)2 – Ska fyllas i av övervakande FI(B) 
 

Den sökande har uppvisat, på marken och under minst en flygning, kunskaper, färdigheter och attityder som
är relevanta för FI(B) uppgifter inklusive minst följande: 

 

(1) teknisk kunskap 

(2) förmåga att lära ut ett urval av ämnena i grundkursen och övningar i luften från BPL-kursen; 

(3) en tillräckligt hög flygstandard; 

(4) tillämpning av principer vid undervisning; och  

(5) tillämpning av TEM. 
 

☐ Jag, övervakande FI(B), intygar härmed att all ovanstående träning har genomförts. 
 

 
 

Uppgifter om övervakande FI(B) 
Instruktörens certifikatnummer Datum 

    
Instruktörens signatur Namnförtydligande 
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