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H A U P T S P R U N G B U C H 

Persönliche Daten 

Name 

Straße 
D 

Wohnort 

Geburtsdatum 

Tel. Privat 

Beruf Tel. Arbeit   

Körpergewicht ____Körpergröße ________________________________ 

Kontakt für Notfälle Tel. Nr. ______________________ 

Kursdaten 

Beginn der Ausbildung: 

�  AK �  EWK �  FF 
�  AFF – Komplettkurs �  AFF-Einstiegskurs 

Zeichenerklärung: AK = Automatikkurs, EWK = Einweisungskurs, FF = Freifallkurs, AFF = beschleunigte Freifallausbildung 

Ärztliches Attest / Gültigkeit bis: 

ggf. Zustimmung gesetzlicher Vertreter: 

Hiermit beantrage ich die Mitgliedschaft bei ______________________________________________________. 
Ich erkenne die Satzung für mich als rechtsverbindlich an. 

Ich erkläre verbindlich, dass ich für den Fall eines Unfalls während des gesamten Ausbildungs- und 
Sprungbetriebes gegenüber dem Ausbildungsbetrieb und dessen vertretungsberechtigten Personen auf 
Schadenersatz materieller und immaterieller Art verzichte. Das Gleiche gilt gegenüber Personen, die mit der 
Durchführung des Sprung- und sonstigen allgemeinen Sportbetriebes beauftragt sind. 
Die Haftungsbefreiung erstreckt sich auf die Personen, die mit dem Betrieb der jeweiligen Luftfahrzeuge und 
des Flugplatzes/Landeplatzes betraut sind. Der Verzicht erstreckt sich darüber hinaus auf alle gesetzlichen 
Ansprüche anlässlich des Haltens und Betreibens der jeweiligen Luftfahrzeuge auch für den Fall technischen 
Versagens sowohl der motorisierten Luftfahrzeuge, als auch der vom Ausbildungsbetrieb gestellten Fallschirme 
nebst Ausrüstung. 
Vorstehende Erklärung gilt auch für etwaige Ansprüche Dritter, denen gegenüber Unterhaltsverpflichtungen 
bestehen oder auf die etwaige Ansprüche aus einem Unfall übergehen können. 

Ort, Datum und Unterschrift (bei Minderjährigen Zustimmung gesetzlicher Vertreter) 
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Theoretische Ausbildung 

Luftrecht/Allgemeine Einführung 1 Std. 
Fallschirmkunde Teil 1 2 Std. 
Verhalten in besonderen Fällen Teil 1 3 Std. 
Fallschirmkunde Teil 2 1 Std. 
Schriftlicher Test 0,5 Std. 

Datum, Unterschrift 

Praktische Ausbildung 

Landefallübungen Teil 1 1 Std. 
Fallschirmkunde Teil 3 3 Std. 
Verhalten in besonderen Fällen (20 ÜE) Teil 2 1 Std. 
Absprungübungen Teil1 1 Std. 
Verhalten in besonderen Fällen (20 ÜE) Teil 3 1 Std. 
Verhalten in besonderen Fällen (20 ÜE) Teil 4 1 Std. 
Absprungübungen Teil 2 1 Std. 
Sicherheitstest 0,5 Std. 

Datum, Unterschrift 

Nachschulungen 

Theorie Praxis Datum/Unterschrift 

Datum, Unterschrift: _________________________________ 

Datum, Unterschrift: _________________________________ 

Datum, Unterschrift: _________________________________ 

Weiterführende Ausbildung 

Einweisung AFF  

Einweisung manuelles System 

Einweisung Hand-Deploy 

Freigeben für privates System 

Stand März 2023 

Datum, Unterschrift: _________________________________ 
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Sprungdokumentation 

Nr. Datum Auftrag Bemerkungen / Unterschrift Lehrer 
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