REPORTE DE CLIENTE PERTURBADOR

Aerolineas / MSPAII FO3

Tipo de evento Fecha Vuelo: Origen:

Estacion: Matricula: Destino Hora UTC: Hora Local:

Comandante del vuelo:

Personal afectado:

LUGAR DEL EVENTO

EN TIERRA EN AERONAVE
MOSTRADORES ( ) PLATAFORMA ( ) PUERTA DE PASAJEROS ( ) BANO ( )
PUNTO DE INSPECCION ( ) OFICINAS ( ) COCINA () ASIENTOS ( )
SALA DE ULTIMA ESPERA ( ) OTRO ( ) PASILLO CENTRAL ( ) OTRO ( )
OTRO OTRO

FASE DEL VUELO

TRANSITO DESPEGUE CRUCERO APROXIMACION
RODAIJE ASCENSO DESCENSO ATERRIZAJE
OTRO

CAUSA DEL EVENTO

EFECTOS DEL ALCOHOL ( ) POLITICA DE NO FUMAR ( ) PILLAJE (HURTO, ROBO ( ) EFECTOS POR DROGAS

USO TELEFONO MOVIL ( ) VANDALISMO ( ) DETECTOR DE HUMO ( ) PEDOFILIA

DESTRUCCION EQUIPO ( ) OTRO

NATURALEZA DEL EVENTO

AGRESION VERBAL ( ) AMENAZAS ( ) AGRESION FiSICA ( ) AGRESION SEXUAL ( )

OTRO

PASAJERO A PASAJERO ( ) PASAJERO A TRIPULANTE ( ) DAROS A INSTALACIONES ( ) DARNOS A LA AERONAVE ( )

AFECTACION A LA SEGURIDAD OPERACIONAL ( )

OTRO

ACCIONES IMPLEMENTADAS

LLAMADA DE ATENCION ( )

BAJADO DE VUELO ( )

CANCELACION DE BOLETOS ( )

REMISION A AUTORIDAD ( )

NEGAR EL ABORDAJE ( )

USO DE RESTRICCIONES ( )

ATERRIZAJE ANTICIPADO ( )

NINGUNA ()

OTRO




TA R / REPORTE DE CLIENTE PERTURBADOR

Aerolineas MSPAII FO3
PASAJEROS INVOLUCRADOS
NOMBRE EDAD SEXO NACIONALIDAD RECORD LOC DESCRIPCION FiSICA

AUTORIDAD QUE INTERVIENE

DGAC ( ) ADUANA ( ) MIGRACION ( ) SEDENA ( )

POLICIA FEDERAL ( ) PGR () POLICIA AUXILIAR ( ) NINGUNA ( )

NOMBRE DEL REPRESENTANTE DE LA AUTORIDAD:

CARGO DEL REPRESENTANTE DE LA AUTORIDAD:

DESCRIBA EL EVENTO

REPORTE EFECTUADO POR:

NOMBRE: TRABAJO:

DIRECCION: DOMICILIO

CORREO ELECTRONICO:

CIUDAD: ESTADO: CODIGO POSTAL




