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Gesuch um Bewilligung von Himmelskörpern allgemein (ausgenommen Feuerwerke Kat. 4, T2, 

P2 → siehe separates Gesuchsformular)  

 

Das Gesuch (inkl. Beilagen) muss mindestens vier Wochen vor dem Anlass, gut leserlich und vollständig ausgefüllt,  

eingereicht werden.  

 

Wichtiger Hinweis: Spezialflüge wie z. Bsp. Freiballone, Himmelslaternen mit mehr als 1m³ Inhalt, Feuerwerke (siehe diverse 

Merkblätter) etc. bedürfen einer zusätzlichen Bewilligung durch die Skyguide (siehe separates Formular). 

 

1.  Veranstalter/-in (Bitte in Blockschrift vollständig ausfüllen.) 

 

 Firma / Verein /            Strasse Nr.  ______________________________ 

 Auftraggeber/-in /   

 Organisation /                   PLZ Ort       ______________________________ 

            □  Zustelladresse □ Rechnungsadresse 

 
2.  Gesuchsteller/-in Bewilligungsinhaber/-in (natürliche Person: Privatadresse angeben) 

 □  Frau  □  Herr 

 
 Name    ______________________________     Tel. P   ______________________________  
 
 Vorname     ______________________________    Tel. G ______________________________ 
 
 Strasse Nr.  ______________________________     Mobile   ______________________________   
        
 PLZ Ort     ______________________________    Fax   ______________________________ 

  
 Geb.datum  ______________________________    E-Mail  ______________________________ 

 □ mit E-Mail-Zustellung einverstanden  □  Zustelladresse □ Rechnungsadresse 

 

3.  Art der Himmelskörper (zwingend ankreuzen) 

 □ Modellflugzeuge  □ Drachen, Drachenfallschirme und unbemannte Fesselballon 

 □ unbemannte Freiballone □ Himmelslaternen □ Helium gefüllte Ballone  

 □ Feuerwerk Kat. 1 – 3 (Feuerwerk Kat. F4, T2, P2 / Bühnenfeuerwerk → bitte separates Gesuch aus- 

        füllen)    

 □ Andere 

  

 Falls „Andere“ angekreuzt wird, um welche Art von Flugkörper(n) handelt es sich?  

 

 __________________________________________________________________________________________ 

 

 _________________________________________________________________________________________ 
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4.  Art des Anlasses 

 □ Hochzeit: Vorname / Name des Brautpaares  ___________________________________________________ 

 □ andere private Veranstaltung*  □ Sonstiges* 

 
 * Um welche Art von Veranstaltung handelt es sich? 

 
 ___________________________________________________________________________________________ 
 
 ___________________________________________________________________________________________ 
 
 ___________________________________________________________________________________________ 
 
 Wichtiger Hinweis:   Findet der Anlass auf privatem Grund statt, ist eine schriftliche Genehmigung durch die Eigen-
 tümerschaft zwingend.  
 

5.  Örtlichkeit / Veranstaltungsdaten/-zeiten (pro Tag einzeln angeben) 

 
 Ort: ________________________________________________________________________________________ 

 
 Tag/Datum:    Zeit: von   bis: Tag/Datum    Zeit: bis 
  
 _________________________ ____________ _________________________    ____________ 
  
 _________________________ ____________ _________________________ ____________ 
  
 _________________________ ____________ _________________________    ____________ 
 
 Ausweichdaten 
 
 Tag/Datum:    Zeit: von   bis: Tag/Datum    Zeit: bis 
  
 _________________________ ____________ _________________________    ____________ 
  
 _________________________ ____________ _________________________ ____________ 
  
 _________________________ ____________ _________________________    ____________ 

 
6.  Unterschrift 

 
  Ort/Datum     Vorname / Name (Blockschrift)   

 
   ______________________________      ______________________________ 

 
  Unterschrift Gesuchsteller/-in 

 
   ______________________________ 

 
 


