
Eingangsdatum:                         Verpflichtung wird angenommen: 

Landkreis Spree – Neiße 

Fachbereich Ordnung, Sicherheit, Verkehr    

SG Brand- und Katastrophenschutz 

Heinrich-Heine-Straße 1 

03149 Forst (Lausitz) 

 

Verpflichtungserklärung – Katastrophenschutz  
 

 

Personenbezogen Daten        

Name:                

 

Vorname:                                    

Geb.-Datum:       

 

Geb.-Ort:                                         

Straße, Haus-Nr.:    

 

PLZ, Wohnort,:         

 

Arbeitgeber mit Anschrift: 

 

 

 

 

Telefonische Erreichbarkeit: 

Privat/Handy: 

Dienstlich: 

                                 

ausgeübter Beruf:  

 

Mitglied einer Hilfsorganisation:                                       
(z.B. Feuerwehr, DRK)      

 

 

erlernter Beruf:              

 

Mitglied seit:              

                                                                     

Kopfgröße: 

Konfektionsgröße:                                         

Dienststellung in der  

Hilfsorganisation: 

Handschuhgröße: 

Schuhgroße: 

 

Ich möchte in folgender Einheit des Katastrophenschutzes tätig werden: 
(Zutreffendes mit einem Kreuz kennzeichnen) 
 

 Sondereinsatzeinheit – Sanität:     

 

 Schnelleinsatzgruppen-Betreuung, in den Gruppen: 

 

-  Schnelleinsatzgruppe-Verpflegung:       -  Schnelleinsatzgruppe-Wasserrettung: 

 

-  Rettungshundestaffel:    -  Einsatz-Nachsorge-Team: 

 

-  Personenauskunftsstelle:   -  Notfallseelsorge-/ Kriseninterventionsteam 

 

 Brandschutzeinheit:       Gefahrstoffeinheit: 

       

Hiermit bestätige ich meine Verpflichtung zur Mitarbeit in der oben von mir 

bekanntgegebenen Katastrophenschutzeinheit im Landkreis Spree-Neiße. 

 

Unterschrift des Helfers:         
             


