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 :އެޕްލކިޝޭަން ފޯމް ނަންބރަު

  :ހުއްދަ ނނަްބރަު
Application form no: 
Permit no: 

 

 

 މނިސިޓްރްީ އފޮް ޑފިެނސްް 
 މާލެ، ދިވެހިރާއްޖެ

Ministry of Defence 

Male’, Maldives 

 އށަް އދެޭ ފމޯް ހއުދްަ  ޑރްނޯް އޕޮރަޓޭް ކރުމުގުެ 
Application for permit to operate unmanned aerial vehicles (drones) 

 

                                                                         :Applicant’s detailsއެދޭ ފރަތާުގެ މައުލޫމތާު ހުއްދައށަް
ރޑް ނަންބރަާ އކެު(     ހުއްދައށަް އެދޭ ފރަތާުގެ ނނަް   :(with Passport number, for individuals( Applicant’s name  )އަމިއްލަ ފަރުދުން އައި.ޑީ. ކާ

 Title: Mr/Mrs/Ms  

   :Address   އެޑްރެސް:

 :Contact number  ފޯނު ނަނބްަރ: Email address އީމޭލް އެޑރްެސް:
 

                                                               Details of drone operationޑރްޯން އުދުއްސނަް އެދޭގތޮުގެ މޢަުލޫމތާު:
  ޑރްޯން އުދުއްސނަް ބޭނުނވްާ ތަން:

 ރިޒޯޓް/އތަޮޅު/ރށަް:
 
ރޫޓް: )ޗާޓެއް  ވްއަބޯޑްގެ ނަމއާި ލި

 އެޓޗޭކްރުައްވާ(

Location of operation: 
Resort/Atoll/Island:  

 
Live-aboard Name & Route: (attach a 
chart) 

 އުދުއްސާ ތރާީޚް:   
             

 Date of operation: 

 :Starting time  ފށަާ ގަޑި:               

 :Finishing time  ގޑަި: ނިންމާ

 ޑރްޯން އުދުއްސނަް ބޭނުނވްާ ސބަަބު:
 

Purpose of operation:  
(use separate paper if necessary) 

 

  :Altitude of operation  ޑރްޯން އުދުއްސާ އުސްމިން:

0-45m        46-75m        Max 120m  

  Specifications of the drone must be attached with this form.                              .ެޑރްނޯްގެ ސޕްސެިފިކޭޝނަް، މފިޯމއާެކު ހުށހަަޅނަވްނާއެެވ 
 

  -:ތގުެ ޒނިމްާ ފރަާ ދދަވެޭ ރުމށަް ހއުް ޑރްނޯް އޕޮރަޓޭކްު 

ޑރްޯން އޮޕރަޭޓް ކރުެއްވުމުގެ ކރުިން މޯލްޑވިސްް ސިވިލް އޭވިއޝޭަން އތޮރޯިޓީގެ  .1
 ހއޯދްަވަންވާނެއެވެ.ހުއްދަ 

ޑރްޯން އޮޕރަޭޓް ކރުައްވަނީ އެހެން ފރަތާެއްގެ ތަނެއްގައި ކަމުގައިވާނަމަ، އެ  .2
 ފރަާތަކުން ހުއްދަ ހއޯދްަވަންވާނެއެވެ.

ގެ މރަކުަޒތުކަާއި، އެމް.އެންޑީ.އފެް އިން އެމް.އެން.ޑީ.އފެްނީ ޑރްޯން އޮޕރަޭޓް ކރުާ .3
 ތށަެވެ.ސކެިއރުިޓީ ބަލަހައްޓާ ސރަަޙައްދތުައް ނރާާގޮ

ޑރްޯން އޮޕރަޭޓް ކރުެއްވުމުގެ ހުއދްދަފީައި ވީނަމަވެސް، އެއްވެސް ޙާލތަެއްގައި  .4
ޑރްޯން އޮޕރަޭޓކްރުެއްވުން ހުއްޓާލައްވނަް އމެް.އެން.ޑީ.އފެް އނިް އަންގަވައފިިނަމަ، 

 ވަގތުުން ހުއްޓާލައްވަން ވާނެއވެެ.
 ____________________________________________ ން:ހެނިހެއެ

 

Drone operator’s obligations: 

1. Approval must be obtained from the Maldives Civil 

Aviation Authority before the operation of the drone.  

2. All other necessary approvals must be obtained from all 

relevant authorities / site owner(s) prior to any film 

shootings. 

3. All areas designated as Security Zones by the Maldives 

National Defence Force (MNDF) must be excluded from 

photography. 

4. MNDF reserves the right to stop the drone operation at any 

time, if deemed necessary. 

 

Others:  ______________________________________________  

 

 މިނިސްޓރްީ އފޮް ޑފިެންސްގެ ފރަތާުން
  On behalf of Ministry of Defence  

 Applicant’s Declaration                      ުާހުއްދައށަް އެދޭ ފރަތާުގެ އިޤރުރ 

މި ފޯމުގައި ހށުަހަޅފާައިވަނީ ތދެު  
މތަީގައި ބަޔާންކޮށފްައިވާ މޢަުލޫމތާކުަމށަާއި، 

 ޑރްޯން އޮޕރްޭޓކްރުާ ފރަތާުގެ ޒިންމތާައް
 އފުުލުމށަް އެއްބަސްވަމެވެ.

I confirm that the information 
given in this form is true, 
complete and accurate, and I agree 
to abide by the drone operator’s 
obligations mentioned above. 

 ހއުދްަ ނދުެވޭ ދީފއަި ހއުދްަ
Approved Not Approved 

 :Signature/Stamp ސޮއި/ތައްގަޑު:

  
 

 ސޮއި/ތައްގަޑު: 
 

 
 ނަން:
 ތރާީޚް:

Signature/Stamp:  

 
 Name: 
 Date:  

  :Name ނަން:

  :Designation މަޤާމު:

  :Date ތރާީޚް:
 

   +960 3322601                     +960  3325525                     admin@defence.gov.mv                     www.defence.gov.mv 

mailto:admin@defence.gov.mv

	fill_4: 
	fill_7: 
	fill_8: 
	fill_9: 
	fill_6: 
	Name: 
	fill_5: 
	fill_51212: 
	fill_51: 
	123: 
	A1: 
	A2: 
	Check Box2: Off
	Check Box21: Off
	Check Box211: Off
	--Name--: 
	Date101: 


