Aufnahmegesuch

Ich Bitte um Aufnahme in die Freiwillige Feuerwehr Darlingerode
Familienname: Vorname:
Genaue Anschrift:
(Wohnort) (StraRe, Haus-Nr.)
Telefon privat : dienstlich:
Amt :
Geburtsdatum : Geburtsort :
Familienstand: (ledig / verheiratet / verwitwet / geschieden)
Hochzeitsdatum:
(Name, Vorname) (Geburtsdatum)
Kinder :
Hausbesitzer - Mieter :
Beruf :
Arbeitsstell :
Krankenkasse :
Fiihrerscheinklasse : Fahrzeugbesitzer :

(Fahrrad / Krad / PWK / LKW / Trekker)

Besondere Kenntnisse :

Auszeichnungen :

(Datum, Art)

Ich war bereits vom: bis

Mitglied der Freiwilligen Feuerwehr :
Kreis :

Letzter Dienstgrad:

Letzter Dienststellung:

Ich habe bereits folgende Lehrgange besucht:
Datum Schule Art des Lehrgangs

Ich erklare, dass ich von Krankheiten, welche die Dienstfahigkeit beeintrachtigen, insbesondere
von Lungen- und Herzleiden, Augen- und Ohrenkrankheiten und sonstigen offensichtlichen
Gebrechen frei bin und nachweisbar keine Briiche habe.

(Ort) (Datum) (Unterschrift des Antragstellers)




