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INFORMACIÓN DEL FUNCIONARIO QUE REALIZA EL REPORTE  
1.NOMBRE 2.CARGO 3.TEL: 4.FECHA DEL REPORTE 

    
Aeronave(s) involucrada(s) en el evento que motiva el reporte: 

Matricula(s) 
5.Aeronave 1: 6.Aeronave 2: 

Localización, fecha, hora y detalles de la ocurrencia 
7. Fecha de la Ocurrencia: 8.Hora Local (HH:MM): 9.Fase de vuelo: 

   
10.Condición de vuelo: 11.Condición MET: 

  
Si la localización de la ocurrencia es un Aeródromo, los siguientes campos son OBLIGATORIOS: 

12.Sigla OACI: 13.Lugar en el aeródromo: 

Si la localización de la ocurrencia es EN RUTA, los siguientes campos son OBLIGATORIOS: 
                        14.Punto de notificación:                      15. Coordenadas: 
   

16.Ruta(s) o Radioayuda: 17.Nivel de Vuelo o altitud: 
  
18.Descripción del evento (narrativa del evento - campo texto abierto escribir en el anverso de la hoja ): 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
19.Causalidad: 
Seleccione de las listas o indique qué condiciones u objetos pudieron ser causantes del evento reportado: 
Causa(s) posible(s): Causa(s) posible(s): 
  
Causa(s) posible(s): Causa(s) posible(s): 
  

 
 

  


