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INSTITUTO DE FOMENTO E COORDENAÇÃO INDUSTRIAL

DIVISÃO DE CERTIFICAÇÃO DE SISTEMAS DE GESTÃO - CSG
	REQUERIMENTO PARA EMISSÃO DE CERTIFICADO DE AERONAVEGABILIDADE INICIAL

	1. NOME E ENDEREÇO DA ORGANIZAÇÃO REQUERENTE: (Obs.: Citar meios de contato: fone, fax e e-mail)

	2. SOLICITAÇÃO:

	. Este requerimento está sendo apresentado para a emissão de Certificado de Aeronavegabilidade Inicial para:                                                   

Aeronave:                                    Modelo:                                  Nº de Série:                                 Matrícula:
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	B. Base de Certificação ou Documentos Aplicáveis: (identificação do Certificado de Tipo e/ou Certificado Suplementar de Tipo)

	C. Relação de documentos anexados a este requerimento:
Declaração de Conformidade do Fornecedor (aeronave nova) ou Certificado de Aeronavegabilidade (aeronave usada).
Certificado de Tipo e/ou Certificado Suplementar de Tipo.
Relatório de Peso e Balanceamento atualizado.
Manual de voo e/ou seus suplementos.
Relatório de Condição de Aeronavegabilidade (RCA). (Formulário fornecido pelo IFI)
Certificado de Aeronavegabilidade para Exportação (quando a aeronave for importada).
Lista sumária de DA/BS/ALA.
Lista mais recente dos equipamentos/componentes instalados na aeronave.

Layout aprovado da aeronave.

MEL/MMEL.

Check List (QRH).

Quando a aeronave for usada, registros históricos da fabricação inicial, das modificações incorporadas e o padrão de
manutenção da aeronave, incluindo todas as limitações associadas a aeronavegabilidade.


	D. Data Proposta para a Inspeção:
	E. Local da Inspeção:

	 3. DECLARAÇÃO
Eu,                                                                                                  declaro que as informações prestadas aqui neste requerimento são verdadeiras e corretas.
Data _____/_____/________ 
Cargo _____________________________

                            Assinatura          

	 4. PARECER DO IFI
Após a análise crítica para abertura de processo de Certificação de Aeronavegabilidade Inicial, cujo número de referência é o mesmo deste requerimento, o IFI considera:

☐ Aprovado – Proponho a abertura de processo de certificação.
☐ Não aprovado.

RECAI nº: ______________________

Data _____/_____/________ 
____________________________

         Chefe da CSG         

       (assinatura e carimbo)
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