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 DEMANDE DE CIZR CANADA 
REQUEST FOR CANADA RAIC 

 

 
DEMANDE                              NOUVELLE DEMANDE         RENOUVELLEMENT        REMPLACEMENT 
REQUEST                              NEW REQUEST                     RENEWAL                        REMPLACEMENT 

 
A RENSEIGNEMENTS SUR LE DEMANDEUR |   APPLICANT INFORMATION 

NOM | SURNAME 

      
PRÉNOM | FIRST NAME 

      
DATE DE NAISSANCE | DATE OF BIRTH 

A/Y        M/M          J/D         

ADRESSE DOMICILE | HOME ADDRESS 

      
N° APP. 

      
VILLE | CITY 

      
PROVINCE 

      
CODE POSTAL CODE 

      

TÉL. DOMICILE | HOME 

      
CELLULAIRE | CELLULAR 

      
COURRIEL 1  |  EMAIL 1 

      
COURRIEL 2  |  EMAIL 2 

      

B RENSEIGNEMENTS SUR L’EMPLOI  |   EMPLOYMENT INFORMATION 
EMPLOYEUR | EMPLOYER 
      

SERVICE | DEPARTMENT 
      

OCCUPATION DU DEMANDEUR | APPLICANT’S OCCUPATION 
      

ADRESSE DE LA COMPAGNIE | COMPANY ADDRESS 
      

N° SUITE 

      

VILLE | CITY 
      

PROVINCE 

      
CODE POSTAL CODE 

      
TÉL. TRAVAIL | WORK 

      
TÉLÉCOPIEUR | FAX 

      

NOM DU SIGNATAIRE AUTORISÉ  | NAME OF AUTHORIZED SIGNING OFFICER 
      

DATE  (A/M/J) (Y/M/D) 

      
S I G N A T U R E   
SIGNATAIRE AUTORISÉ | AUTHORIZED SIGNING OFFICER  

TITRE | TITLE 
      

TÉLÉPHONE 

      

C JUSTIFICATION ─ CIZR CANADA RAIC 
LISTE DES AÉROPORTS AUXQUELS L’ACCÈS EST REQUIS ET LA FRÉQUENCE DES VISITES  |  LIST OF AIRPORTS FOR WHICH ACCESS IS REQUIRED AND FREQUENCY OF VISITS 

      

FONCTIONS EXERCÉES DANS LES ZONES RÉGLEMENTÉES DES AÉROPORTS MULTIPLES  |  DUTIES PERFORMED WITHIN RESTRICTED AREAS AT MULTIPLE AIRPORTS 

      

 
APPROBATION PAR L’ADMINISTRATION AÉROPORTUAIRE  |  AIRPORT AUTHORITY APPROVAL 

NOM DE L’AGENT D’APPROBATION 
NAME OF APPROVING OFFICER 
 

SIGNATURE DATE  (A/M/J)  STATUT  

APPROUVÉ             REFUSÉ    

 
RÉCEPTION ─ CIZR CANADA RAIC 

Je ( I ) ,              ,  
atteste que j’ai reçu la CIZR CANADA précitée; et que j’ai lu, 
compris et accepte les modalités et conditions d’émission de la 
CIZR CANADA. 
certify that I have received the RAIC CANADA described herein; 
and that I have read, understood and agreed with the terms 
and conditions of issuance of the CANADA RAIC. 

SIGNATURE – DEMANDEUR | APPLICANT DATE  (A/M/J) (Y/M/D) 
 
 

SIGNATURE AGENT BAP DATE  (A/M/J) (Y/M/D) 
 
 

 
À L’USAGE EXCLUSIF DU BUREAU DE L’ADMINISTRATION ET DES PERMIS 

N° CIZR CANADA 
 

DATE D’EXPIRATION  
 

N°  RIN / PROX. 
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AÉROPORT INTERNATIONAL PIERRE-ELLIOTT-TRUDEAU DE MONTRÉAL 

MONTREAL PIERRE-ELLIOTT-TRUDEAU INTERNATIONAL AIRPORT 
 
 
 

MARCHE À SUIVRE 
POUR L’OBTENTION D’UNE 

CIZR CANADA 

 
INSTRUCTIONS 
FOR OBTAINING A  

CANADA RAIC 

   
 

1. Le demandeur doit posséder une habilitation de sécurité 
en matière de transport valide, d’au moins un an à partir 
de la date de sa demande. 

 
2. Le demandeur doit prouver qu'il lui est nécessaire d'accéder 

souvent et régulièrement à des zones réglementées de 
plusieurs aéroports, 24 heures par jour, 7 jours par semaine, 
dans le cadre de ses fonctions.  De plus, il doit être basé à 
Montréal. 

 
3. Le signataire autorisé principal du demandeur doit adresser 

la demande de CIZR CANADA au Bureau de l’administration 
et des permis, par écrit et sur papier en-tête de la 
compagnie, en identifiant le nom des aéroports concernés, 
les tâches qu’il exécute dans les zones réglementées ainsi 
que la fréquence des visites. Cette lettre doit être signée 
par le signataire principal de la compagnie ; aucune 
autre signature ne sera acceptée. 

 
4. La CIZR CANADA sera valide pour une durée maximale 

d’un (1) an à compter de la date d’émission, mais ne 
dépassera pas la date de validité de l’habilitation de sécurité 
en matière de transport du demandeur.  

 
5. La marche à suivre qui précède doit être répétée chaque 

année pour le renouvellement d’une CIZR CANADA.  
 
6. La CIZR CANADA permettra au détenteur d’accéder aux 

zones réglementées par les points d’accès désignés du 
personnel navigant, lesquels seront établis par les 
administrations aéroportuaires de chaque aéroport. Tout 
titulaire d’une CIZR CANADA qui doit accéder à d’autres 
portes devra en faire la demande auprès du Bureau de 
l’administration et des permis de l’aéroport en question. 

 

  
1. Applicant must have a valid transportation security 

clearance of at least one year from the date of 
application.  

 
2. Applicant must prove that it is necessary that he/she has 

regular access to the restricted areas of several airports, 
24 hours a day, 7 days a week, within the context of official 
activities. He or she must be based in Montréal. 

 
 

3. The applicant’s principal authorized signing officer must 
send the request to the Administration and Permits Office, 
in writing and on company letterhead, identifying the name 
of the airports concerned, the tasks performed by the 
applicant in the restricted areas and the frequency of the 
visits. This letter must be signed by the principal authorized 
signing officer, as no other signature will be accepted.  

 
 

4. The CANADA RAIC will be valid for a maximum of one 
(1) year starting from the date of issuance, but will not 
exceed the transportation security clearance validity date of 
the applicant.  

 
5. The above process must be repeated each year for the 

renewal of a CANADA RAIC.  
 

6. The CANADA RAIC will allow the applicant to access the 
restricted areas by the air crews’ designated access points, 
which will be set up by each airport authority.  Any holder 
of a Canada RAIC who requires access for other doors will 
need to submit a request to the Administration and Permits 
Office of the airport in question.  
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