





APPENDIX C

ICAO SOUTH AMERICAN REGIONAL OFFICE

REGISTRATION FORM

RLA/06/901 - WORKSHOP FOR THE IMPLEMENTATION OF THE NORMAL OPERATIONS SAFETY SURVEY(NOSS) IN THE ATS 
(Lima, August 14 to 18, 2023)



	1. Estado/State:
Organismo/Organization:
	

	

2. Nombre/Name:
	
	

	
	
	

	3. Cargo/Position:
	

	
	

	
4. Participa como / Participates as:


	Miembro/
Member
	
	Alterno/
Deputy
	
	Delegado/
Delegate
	
	Observador Observer /
	
	Ponente/ Lecturer
	
	Instructor/
Instructor
	
	Alumno/
Student
	

	
	

	

5. Tel.:
	
	
	

E-mail:
	

	
6. Hotel o dirección en la ciudad/ Hotel or local address:
	

	

7. Información de vuelo/
    Flight information:
	

Vuelo llegada/ fecha/ hora/
Arrival flight/ date/ hour:
	

	
	
Vuelo salida/ fecha/ hora/
Departure flight/ date/ hour:
	

	



	
	
	

	Firma/
Signature:
	
	Fecha/ 
Date:
	



