
Freiwillige Feuerwehr Pulsnitz 
 
 

Aufnahmeantrag 
 

Hiermit beantrage ich die Aufnahme in die Freiwillige Feuerwehr Pulsnitz ab  .... /..../ 20.... 

 

Bisher gehörte ich  ∗∗∗∗ 

 

(    ) keiner Feuerwehr an 

 
(    ) der Feuerwehr ..................................................( FF)  ( BF )  ( WF ) 

 von .........................................bis .......................................an. 

 Letzter Dienstgrad: ..................................................................  

 Letzte Dienststellung: .............................................................. 

 

Nur für aktive 

Mitglieder 
(   ) Ich bin gesundheitlich uneingeschränkt dienstfähig 

 (   ) Ich bin wissentlich nicht vorbestraft 

 (   ) Ich habe wissentlich keine ansteckenden Krankheiten 

 (   ) Ein aktuelles Passfoto reiche ich nach 

 Ich bin im Besitz der 

Fahrerlaubnisklasse ( B ) ( BE ) ( C 1) ( C ) ( C1E ) ( CE ) ( D ) ( DE ) 

  

 
Besondere Kenntnisse: 

 

  

 

 

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
Vor– und Zuname  Geburtsdatum/ Geburtsort         Familienstand/Hochzeitsdatum 

               (    )   (    ) 

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
PLZ / Wohnort   Straße              Hausbesitzer / Mieter  

 

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
Telefon  Fax  Handy / Mobil   @ - Mail – Adresse 

 

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
Beruf      Krankenkasse 

 

--------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

Arbeitsstelle 

 

Die oben gemachten Angaben entsprechen der Wahrheit ! 

 

.....................................................   ................................................................... 
Ort, Datum        Unterschrift 
       Bei Jugendlichen der gesetzliche Vertreter 

∗ 

Zutreffendes   ( x )  bitte ankreuzen 


