o

DIRECTION

DE L’AVIATION CIVILE

Délégation régionale

Je soussigné,

Formulaire de DEMANDE d’ATTRIBUTION

d’une CARTE d’identification PROVISOIRE

NOM du
constructeur

Prénom

Adresse

N° de téléphone

demande I’attribution d’une identification provisoire pour I’U.L.M.

Classe Nbre de siéges Appellation ou type Masse maximale
kg
Moteur - Type Puissance Type de voilure ou rotor (1) Surface alaire ou rotorique (1)
moteur
kW m2

BASE (S) d’attache :

(1) rayer la mention inutile

Date :
Signature :




