
T.C.
SİNOP VALİLİĞİNE
Konu: Yamaç paraşütü uçuş faaliyeti hakkında bilgilendirme
Sinop ili sınırları içerisinde, aşağıda bilgileri belirtilen bölgede yamaç paraşütü uçuş faaliyeti gerçekleştirilmesi planlanmaktadır.
UÇUŞ BİLGİLERİ
	Uçuş bölgesi
	……………………………………………………………………………………

	Kalkış alanı / koordinatı
	……………………………………………………………………………………

	İniş alanı / koordinatı
	……………………………………………………………………………………

	Uçuş tarihi / tarihleri
	…… / …… / 20……  –  …… / …… / 20……

	Planlanan uçuş saatleri
	………………………………  –  ………………………………

	Faaliyetin niteliği
	☐ Bireysel   ☐ Antrenman   ☐ Eğitim   ☐ Kulüp faaliyeti

	Katılacak pilot sayısı
	…………………… kişi

	Ekip içi haberleşme
	

	Sorumlu kişi / GSM
	…………………………………………  /  …………………………………………



Bölgede havalimanı faaliyetleri, roket veya füze atış denemeleri, geçici hava sahası kısıtlamaları ve benzeri nedenlerle NOTAM yayımlanabileceği dikkate alınmaktadır.
İşbu başvuru bir uçuş izni talebi olmayıp, planlanan uçuş faaliyeti hakkında ilgili kamu kurumları ile güvenlik ve acil durum birimlerinin önceden bilgilendirilmesi amacıyla sunulmaktadır.
Uçuş öncesinde güncel hava sahası ve NOTAM kontrolleri yapılacak; uçuşa kapatılmış, kısıtlanmış veya uçuş güvenliği açısından uygun olmayan bir durum bulunması hâlinde faaliyet gerçekleştirilmeyecektir. Valiliğiniz veya ilgili birimlerce uçuş güvenliğini etkileyebilecek bir durumun bildirilmesi hâlinde verilen bilgi ve yönlendirmelere uyulacaktır.
Uçuş sırasında oluşabilecek ihbar, acil durum veya iletişim ihtiyacında yukarıda belirtilen sorumlu kişiyle doğrudan irtibat kurulabilecektir.
DAĞITIM TALEBİ
Planlanan uçuş faaliyetine ilişkin bu bilgilendirmenin Valiliğinizce aşağıdaki kurum ve birimlere iletilmesi hususunda bilgilerinizi ve gereğini arz ederim:
• Sinop İl Emniyet Müdürlüğü
• Sinop İl Jandarma Komutanlığı
• Sahil Güvenlik 72. Bot Komutanlığı
• Sinop Orman İşletme Müdürlüğü ve uçuş bölgesinden sorumlu ilgili Orman İşletme Şefliği
• Sinop 112 Acil Çağrı Merkezi Müdürlüğü
• Valiliğinizce gerekli görülen diğer ilgili kurum ve birimler
Bilgilerinize arz ederim.
	Tarih: …… / …… / 20……

	Başvuru Sahibinin
Adı Soyadı: …………………………………
T.C. Kimlik No: ……………………………
Pilot Belge/Kart No: ……………………
Pilot Seviyesi: P……
Telefon: ………………………………………
Adres: …………………………………………
İmza:


EKLER
1. Faaliyete katılacak pilotların ad-soyad ve pilot belge bilgileri listesi
2. Varsa kulüp yetki veya görevlendirme belgesi

Yamaç Paraşütü Uçuş Faaliyeti Bilgilendirme Dilekçesi
EK-1
FAALİYETE KATILACAK PİLOTLAR LİSTESİ
Yamaç Paraşütü Uçuş Faaliyeti Bilgilendirme Dilekçesi Eki
	Uçuş bölgesi
	…………………………………………………………………………
	Uçuş tarihi
	…… / …… / 20……

	Sorumlu kişi
	…………………………………………………………………………
	İletişim
	…………………………………………



	Sıra
	Adı ve Soyadı
	Pilot Belge / Kart No
	Pilot Seviyesi
	Telefon Numarası
	İmza

	1
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	

	3
	
	
	
	
	

	4
	
	
	
	
	

	5
	
	
	
	
	

	6
	
	
	
	
	

	7
	
	
	
	
	

	8
	
	
	
	
	

	9
	
	
	
	
	

	10
	
	
	
	
	


Not: Bu listede yalnızca uçuş faaliyeti için gerekli pilot belge bilgileri yer alır; T.C. kimlik numarası alınmaz.
	Tarih: …… / …… / 20……
	Başvuru sahibi / sorumlu pilot: …………………………………   İmza: ……………………


Ek-1 | Faaliyete Katılacak Pilotlar Listesi
