Luftsportgemeinschaft Schaferstuhl e. V.
Salzgitter-Bad

Im Deutschen Aero-Club, Landesverband Niedersachsen e.V. und im Kreissportbund Salzgitter

Antrag auf Schnuppermitgliedschaft fiir ,,Pilot fir ein Wochenende*

Ich méchte der Luftsportgemeinschaft Schéaferstuhl e. V. zum (Datum des Beginns von
LPilot fir ein Wochenende® eintragen) als Schnuppermitglied beitreten. Die Mitgliedschaft ist auf einen
Zeitraum von 4 Wochen begrenzt und umfasst maximal 5 Segelflugstarts. Die Kursgebuihr betragt 95,00 € und
beinhaltet alle Start- und Fluggebuhren.

Personliche Daten

Vorname: Nachname:
Anschrift:

Telefon:

E-Mail:

Geburtsdatum: Geburtsort:

Einverstandniserklarung Versicherungsschutz

Fir den Zeitraum des Schnupperkurses besteht fir das Mitglied Versicherungsschutz Uber den
Landessportbund Niedersachsen
https://www.Isb-niedersachsen.de/mitglieder/recht-versicherung/sportversicherung.

Zusatzlich hat der Verein Sitzplatz-Unfallversicherungen fiir Flugzeuge mit mehr als einem Sitz und
Luftfahrzeug-Haftpflichtversicherungen abgeschlossen.

Mitglieder, die in einer privaten Lebensversicherung bzw. einer Unfall- oder Gruppenunfallversicherung
versichert sind, missen Uberprifen, inwieweit die Allgemeine Luftfahrt und die Tatigkeit als
Besatzungsmitglied mitversichert sind oder wie sie mitversichert werden kénnen. Ich weil3, dass ich mich auf
eigene Kosten zusatzlich versichern kann, soweit eine Versicherung nicht oder nicht in dem Umfang und in
der Hohe besteht, die ich fir ausreichend halte.

Ich verzichte auf eine Geltendmachung von Schadensersatzanspriichen aller Art und gleichglltig welcher
Rechtsgrundlage gegeniber der Luftsportgemeinschaft Schéaferstuhl e. V., seinen Mitgliedern, allen vom ihm
mit der Flugzeugwartung und -Uberholung beauftragten Personen, allen von ihm mit dem Flugbetrieb und
Flugdurchfihrung beauftragten Personen und den Fluglehrern, soweit ein Versicherungsschutz nicht besteht,
oder der Ersatzanspruch die Leistungen der Versicherung(en) tbersteigt.

Ort, Datum Unterschrift

Zusitzlich bei Minderjahrigen

Wir stimmen zu, dass unser Sohn / unsere Tochter wahrend der Dauer der Schnuppermitgliedschaft am
Segelflugbetrieb in der Luftsportgemeinschaft Schaferstuhl e. V. teilnimmt. Die praktische Flugausbildung
erfolgt zusammen mit einem Fluglehrer im Doppelsitzer. Dabei wird der Schiler auf dem Platz des
verantwortlichen Luftfahrzeugfiihrers sitzen und das Flugzeug selbst steuern. Mit dem Versicherungsschutz
erklaren wir uns einverstanden. Eine Kopie unserer Personalausweise haben wir beigefiigt.

Vor- und Nachname(n) des/der gesetzlichen Vertreter

Ort, Datum Unterschrift Erziehungsberechtigte (beide)
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