7
GROUPE ADP
DECLARATION DE DESTRUCTION OU DE PERTE D'UN LAISSEZ-PASSER VEHICULE
(LPV)
SUR LES AIRES DE L'AEROPORT PARIS-LE BOURGET

Cachet de I'entreprise Visa Bureau Local Sareté
(Obligatoire) (Obligatoire)

Je soussigné(e) NOM Prénom :
Correspondant s(ireté de I'entreprise :
Numeéro d'Autorisation d'Activité :

Certifie que la vignette associée au véhicule immatriculé : a été détruite.

Date Signature du correspondant sireté

Je soussigné(e) NOM Prénom :
Correspondant s(ireté de I'entreprise :
Numeéro d'Autorisation d'Activité :

Déclare la perte de la vignette associée au véhicule immatriculé :

Date Signature du correspondant sireté
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