I * Transport  Transporls
Canada Canada

NOTIFICATION OF ASSIGNMENT TO A AVIS D'AFFECTATION A UN PROGRAMME
PROFESSIONAL AVIATION CURRENCY PROGRAM DE MAINTIEN DE LA COMPETENCE
PROFESSIONNELLE EN AVIATION

Section 1 - Applicant

Partie 1 - Candidat

Name of Applicant
Nom du candidal

Telephone Number
Numéro de léléphone

Position Tille
Titre du poste

Posilion Number
Numeéro de poste

Synopsis of Dulies / Sommaire des laches

Section 2 - Professional Aviation Currency Program Assignment

Partie 2 - Affectation au Programme de maintien de la compétence professionnelle

Medically Fit Yes No Regular Flying Program Yes No
Médicalement aple Oui Non Programme de vol régulier Oui Non

Aijrcraft Type
Type d'aéronef

Alternate Program Yes No
Programme allernalif Oui Non

Allernate program type chosen from the Professional Aviation Currency Policy, Type de programme alternalif choisi conformément a (a Politique de maintien de la
Appendix A: compélence professionnelle, Annexe A :

Section 3 - Approval
Partie 3 - Approbation

Manager's Name and Tille / Nom el filre du gestionnaire Signature Date (yyyy - mm - dd) / Dale (aaaa - mm - jj)

Applicanl’s Name / Nom du candidat Signature Date (yyyy - mm - dd) / Date (aaaa - mm - jj)

a+0

26-0744 (0902-01) Canada



