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Demande d’agrémentation en tant que chef d’aérodrome

(a remplir en caractéres d'imprimerie)

Informations sur I’'aérodrome

Office fédéral de I’aviation civile OFAC
Section Aérodromes et obstacles a la navigation aérienne

Département fédéral de I'environnement, des transports, de I'énergie et
de la communication DETEC

Aérodrome

Code OACI

Adresse
(adresse, NPA et Ville)

Téléphone

E-Mail

Site internet

Informations sur le chef d’aérodrome nominé

Prénom, nom

Adresse privée
(adresse, NPA et Ville)

Téléphone privé

Téléphone mobile privé

E-Mail privé

Profession

Employeur

Adresse professionnelle
(adresse, NPA et Ville)

Téléphone professionnel

Téléphone mobile profes-

sionnel

E-Mail professionnel

Date souhaitée d’entrée
en fonction en tant que

chef d’aérodrome
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Taux d’occupation en tant

que chef d’aérodrome

Justification des aptitudes
professionnelles pour
exercer la fonction de chef

d’aérodrome

Justification des aptitudes
personnelles pour exercer
la fonction de chef

d’aérodrome

[] Curriculum Vitae

[] Photo passeport récente (arriére-plan neutre, prise de vue frontale, bonne
A joindre & la demande qualité), électronique ou imprimée

[] Extrait récent du casier judiciaire (pas plus vieux qu’un mois)

[] Certificats, licences, efc...

Chef d’aérodrome nominé

Date

Signature

Informations sur I’exploitant d’aérodrome

Exploitant d’aérodrome

Adresse
(adresse, NPA et Ville)

Nom du représentant

autorisé

Date, signature

Formulaire diment rempli et signé a retourner a : OFAC, Division Sécurité des infrastructures,
Section SIAP, 3003 Berne
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Examen par 'OFAC

Conditions d'admission .
. [Joui [ Non
remplies

N° ADRV

Date d'émission de la
licence

Date d'expiration de la
licence

Date de la journée

d’introduction

Examiné par

Date, signature
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