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	       УВАЖАЕМИ ГОСПОДИНЕ / ГОСПОЖО,

      Уведомява ме Ви, че сте оценен медицински като НЕГОДЕН(А) и Ви е ОТКАЗАНО ИЗДАВАНЕ                                НА МЕДИЦИНСКО СВИДЕТЕЛСТВО за клас:



	   Оценката на вашето заявление и медицинския преглед показват, че не отговаряте на медицинските изисквания за медицинското свидетелство, за което кандидатствате.
   Медицинската оценката НЕГОДЕН  се поставя от ОНМР / АМЕ / АеМС. При несъгласие с нея, имате право, в срок от 5 работни дни, да обжалвате решението, като се  обърнете писмено към този, който я е поставил, а след това по възходящ ред – ОНМР – АМЕ – АеМС – AMS (медицински оценител).
   В противен случай тази оценка, произтичаща от медицинските разпоредби за медицинско освидетелстване, прекратява НЕЗАБАВНО упражняване на правата по лиценза или съответните квалификации.

  The evaluation of your application and medical examination shows that you do not meet the medical requirements for a medical certificate to which reference is made above (class above).
  The UNFIT medical assessment is imposed by OHMP / AME / AeMC. If you do not agree with, you have the right to appeal, within 5 working days, the assessment in writing to the one who imposed it, and then in ascending order OHMP – AME – AeMC – AMS.
  Otherwise this evaluation stemming from medical regulations for the medical certification, excludes the exercising the privileges of your license or appropriate qualification with immediate effect.

  *Процедурата е описана на сайта на ГД ГВА: https://www.caa.bg/bg/category/314/ams-aems-i-ame-procueduri-po-sertificirane
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