
Name: ..............................................    Vorname(n): ......................................................  geb. am: ...............................

Wohnort: (               ) ...................................................   Straße: ..........................................................   Nr.: ...............

Luftfahrerschein-Nr.: ..........................................................  gültig bis: .........................................................................

Ausgestellt von: ....................................................................................................   am: ................................................

Sprechfunkzeugnis Art: ....................   Nr.: .........................................   ausgestellt am: ................................................

An den Landesbetrieb Straßenbau

und Verkehr Schleswig-Holstein

Dezernat - Luftfahrt -

Mercatorstraße 9

24106 Kiel

Betr.: Verlängerung bzw. Erneuerung meines Luftfahrerscheines neuer Art für:

q PPL A ICAO q PPL H ICAO

q PPL A JAR-FCL 1 q PPL H JAR-FCL 2

q PPL A national

Ein gültiges Tauglichkeitszeugnis nach JAR-FCL 3 — liegt vor / liegt nicht vor.
Eine gültige Zuverlässigkeitsüberprüfung (ZÜP.) — liegt vor / liegt nicht vor.

Ich erkläre hiermit, dass ich seit der letzten Verlängerung der Gültigkeit der Lizenz gerichtlich nicht be-
straft worden bin, ein Strafverfahren gegen mich nicht anhängig ist und Eintragungen in das Verkehrs-
Verkehrszentralregister beim Kraftfahrtbundesamt (KBA.) in Flensburg nicht erfolgt sind.

Ort / Datum: __________________________                 ____________________________
 Unterschrift des Antragstellers

Das Zutreffende ist anzukreuzen bzw. anzustreichen

Anmerkung:

Wichtig wegen der gültigen Klassen- bzw. Musterberechtigung(en):
Durch einen Berechtigten nach § 120 (1) LuftPersVO. beglaubigte Kopie des letzten Scheines mit-
schicken!

Für eventuelle Rückfragen:

Unter welcher Telefonnummer sind Sie zu erreichen: ...........................................................................
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