
BULLETIN D'INSCRIPTION 
Extension LNMA Maintenance sur Motoplaneur

Nom de votre association (le cas échéant) :  ................................................  (Dénomination complète avec la ville)

Candidat 

Nom :  ......................................................................................  Prénom :  ............................................................................. 

Né(e) le  .........................................  à (lieu)  .............................................................

Adresse :  ............................................................................................................................................................................... 

CP :  ..........................................  Ville : 

Téléphone mobile :  ................................................................   Fixe :  .................................................................................. 

E-mail :  .................................................................................................................................................................................. 

Licencié à la FFVP :  OUI sous le n°    .....................................................

 NON

J’ai déjà  - une expérience à l’entretien des moteurs avions :   OUI  NON 

- une LNMA    OUI  NON

Date d’obtention :  ..................................  N° :  ..................................... Date de validité :  ................................... 

Inscription au stage de formation qui se déroulera à la date suivante : 

Du  ........................................ au  ...........................................  

Motivations du candidat : 

 ............................................................................................................................................................................................... 

 ............................................................................................................................................................................................... 

 ............................................................................................................................................................................................... 

Date :  

Signature du candidat : 

 DéfavorableAvis du Président de l'Association (pour les licenciés FFVP envoyés par leur club) :    Favorable

Signature et cachet de l’association : 

Photo 

http://www.cnvv.net/



