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Lotsnings- 
område

Kopia av behörighetsbrev, om det är utländskt

Nytt lotsningscertifikat Ändring i lotsningscertifikat Förnyande av lotsningscertifikat

Intyg över avlagd elevperiod i lotsningsbolagets utbildningssystem

Intyg över avlagd lotsexamen

Intyg över avlagd utbildning för upprätthållande av kontinuerlig kompetens enligt lotsningsbolagets utbildningssystem

Läkarintyg för fartygspersonal

Ansökan om lotsningscertifikat

Uppgifter om 
sökanden 

Bilogor till 
ansökan

Ansökan gäller

Övriga 
uppgifter

Kontakt- 
uppgifter

Underskrift

Efternam 

Förnamn 

Gatuadress

Telefon

Leveransadress, om annan än sökandens adress

Faktureringsadress, om annan än sökandens adress. FO-nummer om betalaren är ett företag.

Språkval 

Ansökan med bilagor sänds under adressen: 
Transport- och kommunikationsverket, PB 320, 
00059 TRAFICOM.  
registrator@traficom.fi 
Tfn 029 534 5000 (växel) 

Personbeteckning

Postnummer

E-post

Postanstalt

Ort och datum

Sökandens underskrift och namnförtydligande

finska svenska

Transport- och kommunikationsverket, PB 320, 00059 TRAFICOM • FO-nummer 2924753-3 • www.traficom.fi
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