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ILS
Untermain

MELDUNG EINER GEPLANTEN FUNKUBUNG
IM BEREICH DER ILS UNTERMAIN.

Bitte senden Sie diesen Vordruck mind. 12 Stunden vor der Funkibung und vollstandig ausgefullt per
E-Mail an die ILS Untermain. lhre Angaben unterstltzen die Disponenten bei ihrer Arbeit. Samtliche Da-
ten werden lediglich in dienstlichem Zusammenhang genutzt und daruber hinaus nicht an Dritte wei-

tergegeben.

Absender:

Organisation,

Name, Funktion
Erreichbarkeit

Ort/ Bereich:

Datum Datum
Beginn der Funkiibung : Voraussichtl. Ende :

Uhrzeit Uhrzeit
Ansprechpartner/ Telefonische
Verantwortlicher: Erreichbarkeit :

[L] Repeater
Die Verwendungvon ... ... ist geplant

El Gateway

e |chversichere, dass nur Funkanlagen mitvorliegender BOS-Zulassung und gultigen Funk-
genehmigungen gemaB den Forderungen der Bayer. Staatsregierung (vgl. AULMBL 13-2009,
Nr. 2012.4.5-1) zum Einsatz kommen und der 0.g. Ansprechpartner zu jeder Zeit wahrend

der Funkubung fur die ILS Untermain telefonisch erreichbar ist.

e Mir ist bekannt, dass zu keiner Zeit ein Fahrzeugstatus durch Drucken einer FMS-Taste
verandert werden darf.

e Mir ist bekannt, dass rechtzeitig vor der Ubung telefonisch eine Funk-Betriebsgruppe
(Sondergruppe) von der ILS zur Nutzung zugewiesen werden muss.

e |ch akzeptiere, dass die ILS Untermain als Betreiber der Funkverkehrskreise und Sprach-
betriebsgruppen in begrindeten Fallen zu jeder Zeit die Durchfihrung untersagen bzw.
den sofortigen Abbruch der Funkibung verlangen kann.

per E-Mailan:

Ao

\(

ILS-Dienstbetrieb@aschaffenburg.de

Wird

\

o

n der ILS

ausgefullt

zugewiesene SoG:

Info-Einsatz im ELS angelegt:

Unterschrift

Meldung - Funkiibung - Formular extern

[ erstellt: 18.06.2026

‘ gepriift: nicht vorgesehen

‘ freigegeben: nicht vorgesehen

| k- maller

‘ ohne

‘ ohne

‘ Seite | 1
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