
An 
Rolf Willumat 
Landesausbildungsleiter 
Riesebyer Str. 96 
24340 Eckernförde 
 
 
 
Betr.: Erlaubnisse und Berechtigungen für Luftfahrtpersonal 
 
Ich beantrage die Abnahme der theoretischen Prüfung zum Erwerb 
 
der Lizenz für Segelflugzeugführer 
 
 
 
Familienname: ___________________________Geburtsname:_________________________ 
 
 
Vornamen:__________________________________________________________________ 
                                                             (sämtliche, Rufnamen unterstreichen)    
 
 
geboren am: _________________  in:  ____________________________________________ 
                       (Tag, Monat, Jahr)                                      ( Ort, Kreis, Land ) 
 
 
Wohnsitz: ___________________________________________________________________ 
                                              (PLZ Ort, Straße Hausnummer) 
 
 
Telefon Nr. ______________________ 
 
 
Verein: _____________________________Beginn der Ausbildung:______________________ 
 
 
 
_____________________________, den ___________________________________ 
                          (Ort)                                                                           (Datum)         
 
 
 
 
                  ______________________________________                       _________________________ 
                                   (Unterschrift Bewerber)                                            (Sichtvermerk Schulungsleiter) 
 
 
 
Diesen Vordruck bitte deutlich lesbar ausgefüllt  
mindestens drei Wochen vor Abnahme der Prüfung an  
den Ausbildungsleiter  senden 

 


