
 Freiwillige Feuerwehr  
Gemeinde Welver 

 
 
 

 

Übernahmeantrag 
 
                            
 
 
 
 
 

 
 
Hiermit beantrage ich die Übernahme in die Löschgruppe  

 
Vorname 
 
 

Name 

Bisherige Löschgruppe / Jugendfeuerwehrgruppe 
 
 
Telefon privat 
 
 

Telefon dienstlich Telefon mobil 
 

Führerscheinklasse 
 
 

 
Name des Arbeitgebers /der (Hoch)Schule 
 
 
Anschrift des Arbeitgebers / der Schule - Adresse, PLZ, Ort 
 
 
Beruf/Studienfach 
 
 

erlernter Beruf (falls abweichend vom aktuellen Beruf) 

 
Entsprechend dem Gesetz über den Brandschutz, die Hilfeleistung und den Katastrophenschutz NRW 
(BHKG NRW) in der z.Z. gültigen Fassung erkläre ich, dass ich den Anforderungen des Feuerwehrdienstes 
voll gewachsen bin und bereit bin, auf Anforderung hierüber ein ärztliches Gutachten vorzulegen.  
 
Mir ist bekannt, dass der Dienst in der Freiwilligen Feuerwehr Ehrendienst ist. Ich erkläre daher hiermit, 
dass ich die Pflichten eines Feuerwehrmannes/einer Feuerwehrfrau freiwillig übernehme und gewillt bin, 
sie nach besten Kräften zu erfüllen.  
 
An den geforderten Lehrgängen und Ausbildungsübungen werde ich teilnehmen.  
 
Datum 
 
 

Unterschrift 

An  
Feuerwehr Welver 
Herrn Dirk Steinweg 
Osterbrei 1   
 
59514 Welver 

 Personalien1.  

 Schul- oder Berufsverhältnis2.  

 Unterschrift3.  



 

 
Löschgruppenführer / Jugendfeuerwehrwart 
 
Übernahme wird befürwortet 
Ja ☐ Nein ☐ 

Zum Datum 
 
 

Bei Ablehnung schriftliche Begründung 
 
 
 
 
 
Datum 
 
 

Unterschrift 

 
Zugführer 
 
Übernahme wird befürwortet 

Ja ☐ Nein ☐ 
Zum Datum 
 
 

Bei Ablehnung schriftliche Begründung 
 
 
 
 
 
Datum 
 
 

Unterschrift 

 
Wehrführer 
 
Der Übernahme wird zugestimmt   
Ja ☐ Nein ☐ 

zum Datum 
 
 

Bei Ablehnung schriftliche Begründung 
 
 
 
 
 
Datum 
 
 

Unterschrift 

 

 Zur Kenntnis (auszufüllen von LGF / ZF / WF)6.  
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