
 

 

                         
       des DAeC 

 
 

A U S S C H R E I B U N G 
 
 
 
 

Zum Leistungslehrgang für jugendliche Fallschirmspringer  
 

in der Zusammenarbeit mit  
 

der Fédération Francaise de Parachutisme und  
 

dem Deutsch-Französischen Jugendwerk (DFJW)  
 

in der Zeit vom  05.08.2018 – 12.08.2018 
 

in Neustadt-Glewe (Mecklenburg-Vorpommern) / Deutschland  
 

genau beim: 
 

Fallschirmsportclub Mecklenburg e.V. 
Flugplatz 

D-19306 Neustadt-Glewe 
 

Skydive-mv.de 
 

 
Verteiler: Landesjugendleiter Luftsportjugend 
 Geschäftsstellen der Landesverbände 
 Bundeskommission Fallschirmsport 
 Landesreferenten Fallschirmsport 
 Präsident DFV 
 DFV-Geschäftsstelle 
 Bundesjugendleitung 
                       Vorstand des DAeC 
                       Generalsekretär DAeC  
 Fédération Francaise de Parachutisme 

- Secrétaire Général - David Roth 
 PR-Referat DAeC  
 LV-Zeitschriften 
 Fachpresse 
  
 
 
mit der Bitte um Weiterleitung und Veröffentlichung! 

 
 

 

  



 

Deutsch-Französische Jugendbegegnung 
 

- Leistungslehrgang Fallschirmsport – 
beim 

 
Fallschirmsportclub Mecklenburg e.V. 

Flugplatz 
D-19306 Neustadt-Glewe 

 
vom 05. – 12. August 2018 

 
 

INFORMATION und AUSSCHREIBUNG 
 
Vorbemerkung 
 
Die Durchführung des Leistungslehrganges wurde zwischen der Luftsportjugend des 
DAeC, der DAeC-Bundeskommission Fallschirmsport, dem Deutschen Fallschirmsport 
Verband sowie der Fédération Francaise de Parachutisme vereinbart. Die Maßnahme 
wird aus Mitteln des Deutsch-Französischen Jugendwerkes gefördert. 
 
Ziel und Inhalt des Lehrganges 
 

• Ausbau und Intensivierung der Kontakte zwischen jugendlichen 
Fallschirmsportlern aus Frankreich und Deutschland. 

• Förderung des jugendlichen Nachwuchses und Anhebung des Leistungs-    
standes durch gemeinsames Training und Schulung in Theorie und Praxis, 

• Förderung der wettbewerbsorientierten Durchführung der Fallschirmsport 
Disziplinen für Nachwuchssportler, 

• Kennenlernen von Land und Leuten. 
 
 
Teilnehmerkreis 
 
Der Teilnehmerkreis ist auf 12 Jugendliche und 2 Betreuer pro Nation begrenzt. Die 
Altersgrenze für die Teilnahme an diesem Lehrgang ist auf höchstens 26 Jahre 
festgesetzt. Grundkenntnisse in der französischen Sprache wären von Vorteil. 
 
 
Die Teilnehmer sollten nachfolgende Voraussetzungen erfüllen 
 
Die Teilnehmer sollten in der Disziplin an welcher sie teilnehmen werden: 
 
• Grundkenntnisse besitzen, die eine sichere Ausführung der Disziplin ermöglicht, 

ohne sich selbst oder andere Personen zu gefährden, 
• die Disziplin auf der Ebene des Vereins bereits durchgeführt haben, 
• im Besitz einer Ausrüstung (inklusiv einsatzbereiter Fallschirmtechnik) sein, welche 

zur Durchführung der einzelnen Disziplinen erforderlich ist und diese zum 
Lehrgangsbeginn mitführen, 

• die Disziplin, in welcher sie teilnehmen, zu ihrer hauptsächlichen Fallschirmsport-
Disziplin erklärt haben. 

 
 
 



 

Dokumentation 
 
Folgende Papiere sind für die Teilnahme obligatorisch: 
 ➨   gültige Lizenz für Fallschirmspringer 
 ➨   Nachweis einer gültigen Fallschirmhaftpflichtversicherung 
 ➨   Sprungbuch 
 ➨   gültiger Prüfnachweis der eingesetzten Technik 

➨ Personalausweis 
 
Die Dokumente sind bei Lehrgangsbeginn vorzulegen. Können die Dokumente nicht 
vorgelegt werden oder ist deren Gültigkeit abgelaufen, so schließt dies die Teilnahme 
aus. 
 
 
Veranstaltungsort 

 
Fallschirmsportclub Mecklenburg e.V. 
Flugplatz 
D-19306 Neustadt-Glewe 
Mecklenburg-Vorpommern / Deutschland 
 
 
Unterkunft und Verpflegung 
 
Die Unterkunft erfolgt direkt am Flugplatz in Zelten. Bitte unbedingt in jedem Fall einen 
Schlafsack und ein Zelt mitbringen! 
 
Camping im mitgeführtem Wohnwagen / Wohnmobil ist ebenso möglich. 
 
Die Verpflegung wird nach Absprache mit dem Ausrichtenden Verein sichergestellt. 
 
 
Fluggerät 
 
Cessna Grand Caravan 208B   (siehe www.skydive-mv.de) 
 
 
Teilnehmerbeitrag 
 
Der Teilnehmerbeitrag beläuft sich auf 350,00 EUR sowie die Fahrtkosten für An- und 
Abreise. Die Kosten beinhalten Campinggebühren inkl. Nutzung der 
Sanitäreinrichtungen am Platz, Verpflegung, Programm- und Sprungkosten (bis zu 18 
Sprünge inkl.). 
 
Nach erhalt der Teilnahmebestätigung ist der Teilnehmerbeitrag umgehend auf das BKF-
Konto. Die Bankverbindung wird mit der Teilnehmerbestätigung versandt. 
 
  
 
 
 
 
 
 



 

 
Wichtige Hinweise 
 

• Eine Mitgliedschaft in einem der beiden Verbänden DAEC/DFV ist eine 
Grundvoraussetzung für die Teilnahme. Bitte Mitgliedsnummer auf der 
Anmeldung eintragen. 

• Der Lehrgang dient der Förderung jugendlicher Nachwuchssportler eine 
Teilnahme von Ausbildern(Lehrberechtigung) und oder Tandemmaster ist 
nicht möglich. 

• Die Teilnahme über die gesamte Lehrgangsdauer ist Pflicht! Eine 
vorzeitige Abreise egal aus welchem Grund ist nicht vorgesehen.  

 
Anmeldung 
 
Anmeldungen bitte auf beiliegendem Formular bis spätestens zum 20. Mai 2018 an: 
 
 Gerhard Währisch   oder Ralf Ortmann 
 Schultenbuschstr. 30a  Langenbochumerstr. 259 
 45549 Sprockhövel   45701 Herten 
 Tel.: 02324 / 6866658  Tel.: 0171 - 2701669 
 Fax: 02324 / 6866659   ortmann.ralf@googlemail.com 
 gw@wfnetz.de 
 
Jeder Teilnehmer muss seiner Anmeldung einen springerischen Lebenslauf beifügen.  
 
Die Entscheidung über eine Teilnahme wird bei Überschreitung der 
Höchstteilnehmerzahl vom Veranstalter getroffen.  
 
 
  



Anmeldung bis zum 20. Mai 2018 

 
An  
Gerhard Währisch 
Schultenbuschstr. 30a        Fax : 02324 / 6866659 
45549 Sprockhövel        Email: gw@wfnetz.de 
           
Anmeldung 
Deutsch-Französische Jugendbegegnung 
- Leistungslehrgang Fallschirmsport – 
vom 05. August bis 12. August 2018   
beim  Fallschirmsportclub Mecklenburg e.V. 

Flugplatz 
D-19306 Neustadt-Glewe 
Skydive-mv.de 

 
Teilnehmer: 
 
Name : ……………………………. Vorname : …………………………….. Geb.-Datum : …………….. 
 
Anschrift : ………………………………………………………………………………………………………………… 
 
Telefon : ………………………. Mobil : …………………………. @mail : ……………………………………….. 
 
      DAeC-LV : ……………………. DFV   Mitgliedsnr.: .......................................... 
 
Verein : ………………………………………………… T-Shirt Grösse: ..................................... 
 
Name, Anschrift & Telefon nächster Angehöriger zur Benachrichtigung in Notfällen: 
 
…………………………………………………………………………………………………………………………….  
 
…………………………………………………………………………………………………………………………….  
 
Disziplin :            RW / Freifallformationen   Freefly / Freestyle   CRW  
 
Lizenz-Nr. : ………………………… gültig bis : ………………………….. 
 
Anz. Sprünge gesamt : ………….. davon  RW : ………. , Freefly/FS ………. ,  CRW ………… 
 
Hauptschirm : ………………………………….. AAD : ……………………………………………………. 
 
Sprachkenntnisse : …………………………………………………………………………………………….. 
 
Den Teilnehmerbeitrag in Höhe von € 350,- werde ich innerhalb von zwei Wochen nach Erhalt der 
Teilnahmebestätigung auf das Konto der Bundeskommission Fallschirmsport (DAEC/DFV) überweisen. 
(Bankverbindung wird mit der Teilnahmebestätigung versandt) 

 

………………………………………..………….   ………………….…………………………………………………… 
Ort, Datum       Unterschrift Teilnehmer 
 
       ………………………..…………………………………………….. 
Anlage :  Springerischer Lebenslauf   ggf. Unterschrift der Erziehungsberechtigten 



Springerischer Lebenslauf 
 
 
Name: ____________________  Vorname:  ___________________ 
 
Ausbildung: 
Beginn am: ___/______    im Alter von: __________ 

Methode: __ AFF  /  __ konventionell 
 
Bereits vorhandene Befähigungsnachweise gem. AHB (DAeC/DFV) : 
(wie Fromationsspringen, Freefly, Kamera, Wingsuit, usw.)  
 
 
 
 
 
Bereits vorhandene Befähigungen : 
(wie Lehrer, Tandemmaster, AFF-Lehrer ect.) 
 

 
 
 
Sprunghistorie: 
 
Sprunganzahl gesamt  
davon in den letzten 12 Monaten  
davon in den letzten 90 Tagen 
(stand bei Anmeldung) 

 

Für Check durch Lehrgangsteam:  
 
davon Formationssprünge  
davon Freeflysprünge  
  
  

 
Hauptschirm Muster + Größe Anzahl Sprünge 
  
  
  
  

 
 



 
Wettkampfteilnahme Jahr Platzierung 
   
   
   

 
Ich springe meistens: 
 
___ alleine 
___ im festen Team 
___ auf Boogies 
___ mit verschiedenen Springern 
___ sonstiges ______________________________ 
 
Besondere Hinweise, Bemerkungen und zusätzliche Angaben: 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Ich versichere, dass ich alle Angaben in der Anmeldung und im 
Springerischen Lebenslauf ordnungsgemäß gemacht habe. Ich bin mir 
bewusst, dass falsche oder unvollständige Angaben besonders in Hinsicht 
auf meine Befähigungen und Berechtigungen zu einem Ausschluss vom 
Lehrgang führen kann. 
 
 
 
 
__________________ _______________________ ___________________ 
Ort, Datum   Name und Vorname  Unterschrift  
    in Druckbuchstaben 


