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OPINIA Z REJSU

Wzor nr 5

Pemit/a w CZasie rejsu FUNKCIE: .....coiii i e e et e e e
Z ObOWIGZKOW WYWIGZYWaAL SIE: ...ueeiiiiiiiiiiie e ettt ettt e e e e e e e s e e e e e s e e e e e e nanrees
Chorobie morskiej: nie chorowal/a, chorowal/a w stopniu nie utrudniajgcym prace,

chorowata w stopniu utrudniajgcym prace, chorowal/a ciezko.
Odpornosé¢ w trudnych warunkach zeglarskich: ..o,
Nadaje sie/ Nie nadaje sie do / szkolenia/ dopuszczenia do egzaminu/ na patent.......................
T =0 Y7 Vo

WYCIAG Z DZIENNIKA JACHTOWEGO

Nazwa i Nrrejestr. JAaChtU ...
DtugosS€ jachtu...........cooeviiiiiiiiiiiiiiiieeeen MOC SilNIKA.......ceeeiiiiiiiii e
Typ i powierzchnia 0ZagloWania ............c.coeeiiiiiiiiiiiiiii e
Numer na zaglach/KadtUbDI©............ooooiiiiiiie e e e e
WHGSCICIEI JACKTUL .t e e e e s r e e e e e e e
[0 b= T =Y 1 U RPN
=T o 1= r= T = Tod o | (6 S SRPUPPR

Imie i NazWiSKO Kapitana: ..........oooiiiiiiiiiei e e e e
Adres zamieszKania: ..........ooooiiiiiiiii i nrtel....o,
(51 00] o1 =T g J4=Te | b= T 4= (P nazwa organizacji wydajgce;j
BT o] = 1V V=T o 1 VN numer patentu/certyfikatu.............ccccccvvnnnnne

Port i data roZPOCZECIA FEJSUL......ciiieieeeeeeiecei e e e e e e e e e e e e ee s
Port i data ZakONCZENIA ME)SU: ...ceevueeeiii i e e e e e e e et e e e e aeeeeees
£3CZNY CZas ZAOKIQIOWANIA. .......cccii it e e

Odwiedzone porty:

Godziny o .
ptywania: ......... llos¢ godzin Przebyto Przebyto

Mm na
Pod zaglami Na Na Postoju Mm ptywach

silniku ptywach

W calym rejsie:

Uwagi o przebiegu rejsu:

[l0S€ godzin przy Wietrze POWYZE) 8 "B ....c.ueiiiiiiieie et
Meldunki o awariach i wypadkach mMOrskiCh ............coouuuiiiiiiiii e

MigjsCe i data: ..o e

Kapitan
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