
 

 

N° do Candidato: Data: 

 Horário: 

CÓDIGO ANAC:                                                                                         Local: 

Nome do Solicitante: 

Serviço Solicitado: Avaliação de Proficiência Linguística 

Documentos Apresentados 

- Licença de Piloto            (   ) PVC       (   ) Papel 

Dados Cadastrais 

DATA DE NASCIMENTO:  NATURALIDADE: NACIONALIDADE: 

ESCOLARIDADE: RG: ORGÃO EXPEDIDOR: 

CPF: SEXO: EMPRESA: 

TÍTULO DE ELEITOR:                                                  ZONA:                                                     UF: 

CERTIFICADO MILITAR:                                             ÓRGÃO MILITAR:                                   CATEGORIA:  

ENDEREÇO:  COMPLEMENTO: 

BAIRRO: CEP: CIDADE/UF: 

TELEFONE: CELULAR: EMAIL: 

 
Observações 

Já realizou o Proficiency Test anteriormente? (   )Sim     (   )Não           Em caso afirmativo: 
Quantas vezes?____ Onde? _______________ Quando (data)?_______________ Nível Obtido:_________ 

Foto e Assinaturas 
 

 

 

 

 

 
 

• Estou ciente de que minha entrevista será gravada e autorizo a utilização, pela ANAC, do 
material para fins de pesquisa, composição de material instrucional e validação do teste em questão, ficando minha 
identidade preservada. 

• Declaro ter lido as instruções sobre o Santos Dumont English Assessment constantes no portal 
da ANAC, inclusive que é proibido deixar o celular ou quaisquer outros aparelhos eletrônicos ligados durante a prova. 

• Declaro não ter realizado o Proficiency Test nos últimos 30 dias em qualquer localidade e estou 
ciente de que a ANAC não irá processar o resultado desta avaliação, se for este o caso. 

• Declaro que as informações acima são verdadeiras e serão utilizadas pelo Sistema de Aviação 
Civil para o serviço indicado. 
 

Solicitação de Serviço 

FOTO 3 X 4 ASSINAR DUAS 
VEZES NOS 

RETÂNGULOS 
À DIREITA. 
TOMAR O 

CUIDADO DE 
NÃO 

ULTRAPASSAR 
AS BORDAS 

 

LOCAL 
___/ ___ / _____ 

DATA 

 

ASSINATURA DO SOLICITANTE 


