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AMATEUR BUILT CLIMB TEST REPORT 

CONSTRUCTION AMATEUR COMPTE RENDU D’ESSAIS EN MONTÉE 

 

 
Aircraft Make / Nom de l'aéronef Model / Modèle Serial Number / Numéro de série 

   
 
As a requirement of the design and construction standards for amateur built aircraft, the following applies to the operation 

of the aircraft described above:  

 

•        During the first 5 hours of flight, (imported aircraft), or during the initial operating conditions, the aircraft shall be 

subject to a climb test to determine compliance with the design and construction standards governing amateur-built 

aircraft;  

  
•        The owner shall provide a copy of the test climb report to the local Transport Canada Centre using form 24-0091, 

supplied at time of the final inspection.  

________________________________________________________________________________________________ 

 Selon les normes de conception et de construction des aéronefs de construction amateur, les règles suivantes s’appliquent 

à l’aéronef identifié ci-dessus:  

 

•        Durant les cinq premières heures de vol, (aéronef importé), durant les conditions d’opération initials,  l'aéronef 

devra faire l'objet d'un essai en montée afin de vérifier que l'aéronef satisfait aux exigences des normes de 

conception et de construction des aéronefs de construction amateur;  

 

•          Le propriétaire doit fournir une copie du rapport de l’essai en montée au Centre de Transports Canada local en  
 

I will comply with the above requirement.      J’accepte de me conformer à cette obligation. 

  
 
__________________________________________________________ Date ___________________  
Name of owner/ Nom du propriétaire       (yyyy-mm-dd / aaaa-mm-jj)  

  

 
 
_______________________________________________________________ 
Signature of owner/ Signature du propriétaire 
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