Formular nr.7
ANGAJAMENT

privind efectuarea de zboruri regulate de pe/către Aeroportul Arad pe o perioadă de 12 luni

Denumirea companiei: ___________________________, 

Cu sediul în_________________, str. __________________, nr._______, tel._______________, fax._______________, adresa de e-mail: ______________, număr de ordine la Oficiul Registrului Comerțului ______________, cod de înregistrare fiscală _______________, Identificator Unic la Nivel European (EUID) _____________, Certificat european de operator aerian (AOC) nr. ______________.

Subsemnatul (a) _________________, identificat (a) cu _______ seria ____________, nr. _____________, eliberat (a) de _______________, la data de _______________, cu domiciliul în localitatea __________, jud. _________, str. __________________, nr._______, bl. ______, ap. ______, sc. ______, țara __________, funcția _________________, în calitate de reprezentant legal al companiei _______________________________.

 Planificarea zborurilor regulate de pe/către Aeroportul Arad pentru perioada de 12 luni 
· tipul aeronavei/tipurile aeronavelor ______________;

· capacitatea acesteia/acestora (nr. locuri) ___________;

· MTOW (tone)  __________________;

· numărul de destinații propuse să fie operate __________________;

· număr de zboruri / săptămână (destinații / săptămână x frecvențe de operare):

· destinație __________________ frecvența/săptămână __________________;

· destinație __________________ frecvența/săptămână __________________;

· destinație __________________ frecvența/săptămână __________________;
· destinație __________________ frecvența/săptămână __________________;
Numele și prenumele ___________________________ 

Funcția ___________________________ 

Semnătura autorizată a solicitantului

Data semnării

________
