¥ HFUK Nord

Feuerwehr-Unfallkasse fiir Hamburg,
Mecklenburg-Vorpommern und Schleswig-Holstein

An die

HFUK Nord

z.Hd. Jens-Oliver Mohr

Hopfenstralte 2d

24114 Kiel

oder per Fax an 0431/990748-50 (z.Hd. Jens-Oliver Mohr)

Anmeldung zur dFFA-Schulung

Hiermit melde ich mich

(Name, Vorname)

(StraRe, PLZ, Wohnort)

(Telefonische Erreichbarkeit, E-Mail)

(Freiwillige Feuerwehr und Landkreis*)

(Dienstgrad, Funktion, falls vorhanden)

Geburtsdatum*
* Angabe Landkreis (als KFZ-Kennzeichen-Kiirzel, bspw. Kiel=Kl) und Geburtsdatum nur relevant bei Teilnahme an dFFA-
Abnahmeberechtigtenschulung zwecks Erstellung des dFFA-Prifungsausweises

verbindlich zu folgender Veranstaltung an (bitte ankreuzen):

19.09.2026 Sieverstedt

dFFA-Abnahmeberechtigtenschulung (ganztags) (Kreis SL-FL)

Teilnehmerliste und Fahrgemeinschaften: Ich bin damit einverstanden, dass meine Adressdaten in
eine Liste zum Versand an die Ubrigen Teilnehmer aufgenommen werden, damit ggf. Fahrgemein-
schaften gebildet werden kénnen. Ja Nein (Zutreffendes bitte ankreuzen)

men kénnen, bitten wir Sie, lhre Teilnahme bei der HFUK Nord umgehend abzusagen, damit
andere Feuerwehrangehorige die Moglichkeit haben, kurzfristig teilzunehmen. Eine erfolg-
reiche Seminarteilnahme und Aushandigung der Abnahmeberechtigung setzt eine vollstan-
dige Teilnahme am Seminar voraus.

l l Wichtige Hinweise: Sollten Sie aus irgendeinem Grund nicht an der Veranstaltung teilneh-

Unterschrift der anmeldenden Person Unterschrift der Wehrfliihrung

(Achtung: Die Anmeldung ist nur mit beiden Unterschriften giiltig!)
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