
 
EN-07-311 V0 

 
 
 
 
 

1/2 
 

 

AEROPORT DE LA REUNION-ROLAND GARROS 
FORMULAIRE DE DEMANDE D’AUTORISATION PERMANENTE 

 D’ACCES DE VEHICULE EN ZONE COTE PISTE 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 

RENSEIGNEMENTS CONCERNANT LE VEHICULE  
 
CARTE  GRISE 
 
N° d’immatriculation (A) : …………………………...  Date 1er mise en circulation(B) : ……………….. 

Nom du propriétaire (C1): ………………………………………………………………………………...   

Marque (D1) : ……………………………………………..... Type(D2): ……………………………...  

 

CONTROLE  TECHNIQUE 
 
Date de visite technique (X1) : ……………………………………………………………………………. 

(*) Ne concerne pas les services compétent de l’Etat 

TYPE DE DEMANDE  

PERMANENTE  �                                                

STATUT DU VEHICULE  

CAPTIF  �                                              NON CAPTIF  � 

Date de dépôt  du dossier  : 

 

RENSEIGNEMENTS CONCERNANT  LE  DEMANDEUR 
 
Désignation de l’entreprise ou de l’organisme : …………………………………………………............... 

Adresse de l’entreprise ou de l’organisme : ……………………………………………………………….  

Activité de l’entreprise ou de l’organisme : ……………………………………………………………….. 

Nom du correspondant sûreté : ………………………………………. N° de � : ……………………….. 

Signature du correspondant sûreté et cachet du donneur d’ordre : 

RENSEIGNEMENTS CONCERNANT  LE  LIEU  D’ACTIVITE 
 

Secteur d’intervention en zone coté piste 

Aire de trafic (TRA)                  OUI  �     NON  � 

Aire de manœuvre (MAN)     OUI  �    NON  �    

Zone délimitées (ZDL)        OUI  �     NON  � 

Autres                  OUI  �     NON  � 

Chantier en zone coté piste :   ……………………………………………………………………………... 

Date de fin d’activité prévue : ……………/……………/…………… 

Pour mémoire la durée de validité du macaron est de 3 ans maximum. 
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COMPOSITION DU DOSSIER : 

 
� Formulaire original  correctement renseigné 
� Photocopie de la carte grise 
� Attestation d’assurance 
� Bon de commande de la S.A ARRG 
 
Tout dossier incomplet ne pourra être traité. 
 
Merci de bien vouloir nous transmettre votre demande deux mois avant la date de fin de 
validité de votre macaron. 

 

RESERVE AU SERVICE DELIVRANT  LE  LAISSEZ  PASSER 
 
Visa du service d’instruction :   ………………………………………………………………………………..    
 
Date de fin d’activité accordée (*) : ............./………../………….      N° d’autorisation : …………………… 
 
Zone d’affectation en zone coté piste accordée :   ……………………………………………………………. 

DELIVRANCE  DU LAISSEZ  PASSER VEHICULE 
 
Date de remise du LP véhicule : ……………………………………………………………………………… 
 
Nom et signature de la personne réceptionnant le LP : ……………………………………………………….. 

 
 
 

 

MOTIF  DE LA  DEMANDE  (A REMPLIR  IMPERATIVEMENT) 
 
……………………………………………………………………………………………………………………………... 
 
……………………………………………………………………………………………………………………………... 
 
……………………………………………………………………………………………………………………………... 


