
 
Absender   PLZ, Ort, Datum   

   

  Tel. u. E-Mail    

  von GF 

          
 

 An             
 Landratsamt Esslingen 
 Amt 43 
 Pulverwiesen 11 
 73726 Esslingen a. N.   

  Anmeldung 
      

  für die Leistungsprüfung am  

  in  

  Erwerb des Feuerwehr-Leistungsabzeichen  
Baden Württemberg in     

      

    Bronze  Silber  Gold  
 

          
 Löschgruppe    Feuerwehr   
          

 Funk- 
tion 

Name, Vorname Geb.  
Datum 

Dienst- 
grad 

1
) 

Abteilung im Besitz  
des LAZ 

teilgenommen 
am Lehrgang  

 

 GF        

 Masch.        

 
AT-
Träger 
(4) 

       

 
AT-
Träger 
(4) 

       

 
AT-
Träger 
(4) 

       

 
AT-
Träger 
(4) 

       

         

         

         

         

         

         

     Typ   Pol. Kennzeichen 

 Die Gruppe nimmt an der Übung mit dem Fahrzeug 
²) 

   

          
 Bemerkungen: (Wiederholung einer nichtbestandenen Leistungsprüfung am/in … usw.)  
  

 Art der technischen Hilfeleistung:  Fahrrad       Spreizer  

 Feuerwehren, bei denen in der Gemeinde hydraulische Rettungsgeräte vorhanden sind, dürfen den Hilfeleistungseinsatz nur mit Spreizer 
durchführen 

 

Feuerwehrkommandant  Anlagen 
 

....... Besitzzeugnisse 

....... G 26 – Bescheinigungen 

....... Lehrgangsbescheinigungen 

 Kreisbrandmeister ³) 

  

  

  

          
1
)   Abkürzungen verwenden z.B.: FM, OFM, LM, OLM, BM, OBM, HBM usw.   

²)   Abkürzungen verwenden z.B.: TSF, LF8, LF 16-TS, RW 2 usw.   
³)   Nur wenn die Leistungsprüfung außerhalb des Landkreises abgelegt wird   
4)  Nur bei Leistungsabzeichen Silber und Gold eintragen.    
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