LUFTSPORTSCHULE
GERHART BERWANGER
BALLONFAHRTEN

Ballonfahrer-Ausbildung
Ballon-Erlebnisreisen
Ballon-Luftfahrttechnik
Priifung - Wartung - Reperatur

Luftfahrtbedarf
Luftsportschule Dunlopstrasse 12

33689 Bielefeld-Sennestadt
Gerhart Berwanger Telefon: 05205 - 950 333
Dunlopstrasse 12 Telefax: - 950 334

Infoband: - 950 335

33689 Bielefeld

http: // www.luftsportschule.de
info@luftsportschule.de

Anmeldung zur Ballonfahrer-Ausbildung

Hiermit melde ich mich zur Ausbildung bei der Luftsportschule Gerhart Berwanger an.

Angaben zur Person

Name, VOrname: oo geb.am: N e
Stralle, NI e Telefon: oo Fax:
PLZ, Ot e Gewicht ..., kg Berufi
Bankverbindung: e BLZ: Konto: oo

Ballonfahrerische / fliegerische Vorbildung
Zum Zeitpunkt der Theorieprifung varaussichtlich absolvierte Ausbildungsstunden:
Fahrstunden: ...........cocoevevevveveen, Fahrten: .....o.coooeveeeeeeen. Vorhandenes Flugfunkzeugnis: BzF-1 W, BzF-2 W, Azr 4

Sofern die Meldung an die Luftfahrtbehorde bereits durch eine Luftfahrerschule erfolgt ist:
Die Luftfahrerakte Wird geflNIt DEI: .........oii it e b ettt e e seb e e eabe e e e e e e nnnee s

Vorhandene gUItIGE FIUGIIZENZEN: ........ooo ittt bt e bt e bt e e bt e ekt e e b et e s b et e et et e nn e e e s ne e e enneenanes
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Diese Anmeldung gilt fiir die: Terminwunsch: .................. Q  Nach Einzelabsprache

(M| Gesamtausbildung Freiballonfiihrer HLB Wochen Nr.: ....... VON oo bis oot
Theorieausbildung Heift Gas Lergang von .................... bis oo

(| Flugfunkausbildung BZF 2 Lergang von .......c..ccc.ee. bis e

(| Ausbildung zum Ballonwart (friiher Ballonmeister) Lergang von .......c.ccc..e. bis e

(| Ausbildung zum Ballon-Fluglehrer Lergang von .......cccccee...... bis oo

L Ich méchte tibernachten und bitte um Informationen tiber Unterkunftsmaoglichkeiten

ANreisSe: ....occvveeeeeeeeeeeaen, Abreise: .....ccceeeeeeeee. Besondere WUNSCRE: ........uueieiiieieeeeeeeeeeee e

1  ich erkenne die Teilnahmebedingungen der Luftsportschule Gehart Berwanger ausdricklich an und erklare hiermit, da®
diese mir im Wortlaut bekannt sind.

L ich erteile der Luftsportschule Gerhart Berwanger widerruflich Einzugserméachtigung fir das oben genannte Bankkonto.

O ichkenne Umfang und Hohe der Flugunfall-Versicherung und weif3, da ich mich im Anschluf3 an die
Versicherungsvertrage der Luftsportschule Gerhart Berwanger auf eigene Kosten hdher versichern kann, soweit eine
Unfall-Versicherung nicht in der Hohe besteht, die ich fir notwendig erachte.

Ort, Datum Unterschrift



