
 

DEUTSCHER AERO CLUB e.V. 

LUFTSPORTGERÄTE 

  

 

 

Beauftragter des BMVBS 
 

  

TTrriikkee--HHäännggeegglleeiitteerr--SScchhlleepppp..DDOOCC                  SSttaanndd    AAuugguusstt  22000077  

ABSENDER         
 
Name:  __________________________________ Vorname:_________________________________ 
 
PLZ, Wohnort: ____________________________ Strasse: __________________________________ 
 
Tel.:  privat: ____________________________     dienstlich:_________________________________ 
 

DAeC Mitglied?   ja   im Landesverband _______________________ nein  

 

 

DEUTSCHER AERO CLUB e.V. 
Luftsportgeräte-Büro UL 
Herman-Blenk-Str. 28 
 

38108 Braunschweig 
 

 

A N T R A G    auf Erteilung der Schleppberechtigung von Hängegleitern mit schwerkraftgesteuerten 

Ultraleichtflugzeugen 
 
Hiermit beantrage ich die Eintragung der Berechtigung zur Durchführung von Flügen zum Schleppen von 

Hängegleitern mit schwerkraftgesteuerten Ultraleichtflugzeugen in meinen Luftfahrerschein für 
Luftsportgeräteführer Nr. : 

             ............................................................. 
 
ausgestellt von:_________________am ______________ gültig bis _______________ 

 
Flugzeit als verantwortlicher Luftsportgeräteführer _____________Std (min 30 Std.) 

 
Davon ______Std. auf dem Muster zum Erwerb der Schleppberechtigung (min 5 Std.) 
 

Dem Antrag liegt die beidseitige Kopie der Lizenz, sowie die folgenden Nachweise bei: 

Nachweis zum Erwerb der Berechtigung zum Schleppen von Hängegleitern hinter 

schwerkraftgesteuerten Ultraleichtflugzeugen  

 

     Nachweis der Flüge mit Hängegleiter oder 

     Kopie der Hängegleiter-Lizenz mit Eintrag der Startart UL-Schlepp 
 

     Beidseitige Kopie des Tauglichkeitszeugnisses nach JAR-FCL 3, mindestens Klasse II 

 

Wichtig!    Der Antrag kann nur mit den ausgefüllten Bestätigungen / Nachweisen bearbeitet werden! 

 
 
 
 

____________________________________ 
(Datum, Unterschrift des Antragstellers) 

 
Die oben gemachten Angaben  werden bestätigt 

 

 
___________________________________________________________________________________ 
Datum Name des Fluglehrers / in Druckbuchstaben; Nr. des Luftfahrerscheines   Unterschrift  
                    Flugleiters   

Über die entstehende Gebühr erhalten Sie eine Rechnung, oder Sie erleichtern sich und uns die Arbeit, wenn Sie eine 

Einzugsermächtigung auf einem gesonderten Blatt beifügen. Die Gebührenliste ist auf unserer Internetseite veröffentlicht. 



 

DEUTSCHER AERO CLUB e.V. 

LUFTSPORTGERÄTE 
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Ausbildungsnachweis zum Erwerb der Berechtigung zum Schleppen 

von Hängegleitern hinter schwerkraftgesteuerten Ultraleichtflugzeugen 
 

Antragsteller 
 
Name  :______________________ Vorname _______________________________ 
 

Nachweis der Einweisungsflüge im Trike (mind. 5) 
 
Flug Datum Kennzeichen UL-Muster Hängegleitermuster Beurteilung 

1      

2      

3      

4      

5      

6      

7      

8      

9      

10      

11      

12      

13      

14      

15      

16      

17      

18      

19      

20      

 

Ergebnis der Flüge  

    mit Beanstandungen / ohne Beanstandungen *  
 
 
________________________________________________________________________________ 
Name des Fluglehrers in Druckbuchstaben     Nr. des Luftfahrerscheines des UL-Fluglehrers   

 
 
________________________________  ____________________________________ 
Ort, Datum      Unterschrift des Fluglehrers 
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Nachweis der Flüge mit dem Hängegleiter (5) 
(entfällt bei Inhabern der Hängegleiter-Lizenz mit Eintrag der Startart UL-Schlepp; Kopie  
ist beizufügen) 
 

 

Flug Datum Kennzeichen, 
(wenn vorhanden) 

Hängegleitermuster Beurteilung 

1     

2     

3     

4     

5     

Ergebnis der Flüge  

    mit Beanstandungen / ohne Beanstandungen *  
 
 
Name des Fluglehrers in Druckbuchstaben      ________________________________ 
 

 
Nr. des Luftfahrerscheines des Fluglehrers  _______________________________ 
 

 
________________________________  ____________________________________ 
Ort, Datum      Unterschrift des Fluglehrers 
 

 


