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FORMULARIO	  DE	  	  PRUEBAS	  DEPORTIVAS	  	  
	  

(1)Fecha:	  ____	  de	  ___________	  de	  _______	  
(2)	  Nombre	  de	  piloto:	   _______________________________________________________________________________________	  
(3)	  Nº	  Licencia	  de	  planeador:	  ____________________	  (4)	  Nº	  Licencia	  Deportiva:	  	   __________________________	  
(5)	  Modelo	  de	  planeador:	  ______________________________	  (6)	  Matricula:	   ____________________________________	  
(7)	  Tipo	  de	  GPS	  o	  Logger:	  ___________	  8)Marca:	  _____________________	  9)	  N	  º:	  _______________________________	  
(10)	  Prueba:	   _________________________________________________________________________________________________	  
	  

CERTIFICACIONES	  
	  
	   	   11)	  El	  piloto	  remolcador	  Sr.	  _______________________________________________________________________	  
12)	   Licencia	   Piloto	   Nº___________________	   certifica	   que	   los	   datos	   referidos	   en	   el	   archivo	   “.igc	   ”	  
adjunto,	  corresponde	  exactamente	  a	  la	  realidad.	  (*Adjuntar	  archivo	  “.igc”	  impreso).	  
	  

13)	  Firma	  _________________________________	  
	  
	   	   14)	  El	  Observador	  Oficial	  Sr.	  ______________________________________________________________________	  
certifica	  que	  el	  vuelo	  cumple	  con	  la	  reglamentación	  F.A.I.	  vigente.	  
	  

15)	  Firma	  _________________________________	  
	  

16)Notas:	  _____________________________________________________________________________________________________	  
_________________________________________________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________________________________________________	  

	  
RESOLUCION	  

	  
	   	   17)	   El	   Directorio	   de	   la	   Federación	   Chilena	   de	   Vuelo	   a	   Vela	   en	   su	   sesión	   del	   _____	  
de_______________	  del	  año	  _____________	  en	  virtud	  de	  los	  antecedentes	  presentados,	  acordó	  homologar	  
o	  rechazar	  la	  prueba	  deportiva	  detallada	  en	  el	  archivo	  “.igc”	  adjuntado	  a	  la	  presente	  declaración.	  
	  
	   	   Considerando	   los	   antecedentes	   en	   poder	   de	   esta	   Federación,	   el	   Directorio	   otorga	   al	  
titular:	  ________________________________________________________________________________________________________	  
_________________________________________________________________________________________________________________	  
	  
	  
Firma	  _____________________________	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	   	   	   	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  Firma	  _________________________________	  
	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  SECRETARIO	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  MANDATARIO	  EJECUTIVO	  

	  

	  



	  
INSTRUCCIONES	  DE	  LLENADO	  

	  
Instrucciones	  de	  llenado	  Formulario	  de	  Pruebas	  Deportivas	  FECHIVAV	  Versión	  2.0.	  CASILLA	  Nº1:	  Fecha	  en	  que	  se	  realizó	  la	  
prueba	   a	   declarar	   (Ej:	  17	  de	   	  Enero	  de	  2013);	  CASILLA	   Nº2:	   	  Nombre	  del	   piloto	   que	   realizó	   la	   prueba	  deportiva	   (Ej:	   Juan	  Pérez	  
González);	  CASILLA	   Nº	   3:	  Nº	  de	  Licencia	  de	  planeador	  otorgada	  por	   la	  Dirección	  Aeronáutica	  Civil	   (Ej:	  12345):	   CASILLA	   Nº	   4:	  
Número	  de	  licencia	  deportiva	  de	  la	  Federación	  Aeronáutica	  Internacional	  otorgada	  por	  la	  Federación	  Chilena	  de	  Vuelo.	   CASILLA	  
Nº	  5:	  Modelo	  de	  planeador	  (Ej:	  Pilatus	  B4	  –	  PC	  11)	  	  CASILLA	  Nº	  6:	  Matricula	  del	  planeador	  (Ej:	  CC	  –	  S2G);	  CASILLA	  Nº	  7:	  Tipo	  de	  
GPS	  o	  Logger	  (Ej:	  Oudie	  2	  	  o	  Flight	  Recorder);	  CASILLA	  Nº	   8:	  Marca	  del	   tipo	  de	  GPS	  o	  Logger	  (Ej:	  Naviter	  o	  EW);	  CASILLA	  Nº	   9:	  
Número	  de	  serie	  del	  GPS	  o	  Logger	  (Ej:	  201200500949	  o	  6FE);	  CASILLA	  Nº	  10:	  Prueba	  o	  pruebas	  que	  declara	  (Ej:	  50	  km	  y	  1000	  m	  );	  
CASILLA	  Nº	  11:	  Nombre	  del	  piloto	  remolcador	  (Ej:	  Pedro	  Pérez	  González);	  CASILLA	  Nº12:	  Nº	  de	  licencia	  de	  avión	  otorgada	  por	  la	  
Dirección	  General	  de	  Aeronáutica	  Civil;	  CASILLA	  Nº	  13:	  Firma	  del	  piloto	  remolcador	  que	  efectúa	  la	  declaración.	  CASILLA	  Nº	  14:	  
Nombre	  del	  observador	  oficial	  que	  presenció	   la	  prueba	  (Ej:	  Rodrigo	  Pérez	  González).	  El	  observador	  oficial	  debe	  ser	  un	  piloto	  de	  
planeador.	   CASILLA	   Nº	   15:	   Firma	   del	   observador	   oficial	   que	   efectúa	   la	   declaración.	   CASILLA	   Nº	   16:	   Nota,	   comentario	   o	  
información	  adicional	  que	  se	  desee	  adicionar	  a	  la	  declaración.(Ej:	  correo	  o	  número	  al	  que	  se	  notifique	  la	  resolución).	  CASILLA	  Nº	  17:	  
No	  llenar	  ninguna	  casilla	  que	  viene	  a	  continuación.	  Es	  privativo	  de	  la	  Federación	  Chilena	  de	  Vuelo	  a	  Vela	  homologar	  o	  rechazar	  la	  
prueba	  deportiva	  presentada.	  

	  
	  


