
Freiwillige Feuerwehren der Stadt Schleiz 

FWGrochwitz 10/2009 Austrittserklärung                                                                                 

- Austrittserklärung/ Antrag Übernahme in Alters- und Ehrenabteilung    - 

 

Wehrführung der Feuerwehr Grochwitz 
 

 

……………………………………………………………. 
Name, Vorname 

 

An die Wehrführung , 

            Ich erkläre hiermit meinen Austritt aus der Freiwilligen Feuerwehr Grochwitz. 

             Ich erkläre hiermit den Austritt aus den aktiven Reihen der Feuerwehr Grochwitz und bitte um die Übernahme in die  

               Alters- und Ehrenabteilung gemäß Feuerwehrsatzung der Stadt Schleiz.  

Der Austritt/ die Beantragung der Übernahme erfolgt aus folgenden Gründen:     

         berufliche Gründe                              persönliche Gründe                          gesundheitliche Gründe 

          familiäre Gründe                                Umzug                                                 Erreichung der Altersgrenze 

sonstige Gründe:     …………………………………………………………………………………………………………………………… 

                                    …………………………………………………………………………………………………………………………… 

Die persönliche Ausrüstung, Meldeempfänger mit Ladegerät, Dienstausweis sowie eventuell ausgegebene Schlüssel  

                        habe ich bereits abgegeben                                             werde ich kurzfristig abgeben. 

Sollten die persönliche Ausrüstung, der Meldeempfänger mit Ladegerät sowie ausgegebene Schlüssel nicht innerhalb von vier 

Wochen in ordnungsgemäßen Zustand zurückgegeben werden, kann ich zur Kostenerstattung herangezogen werden. 

 

………………………………………………………………………… 

                  Datum, Unterschrift                                                                              Wichtiger Hinweis:    Zutreffendes bitte ankreuzen! 

 

Kenntnisnahme und Bestätigung            

           Die Übernahme in Alters- und Ehrenabteilung wird vom Feuerwehrausschuss bestätigt.                                  

           Der/Die Kamerad/in wurde am   ………………………………... vom Stadtrat der Stadt Schleiz feierlich verabschiedet.  

           Der/Die Kamerad/in wurde am   ………………………………... beim Kommunalen Versorgungsverband Thüringen  abgemeldet.  

 

…………………………………………………………………………….                 ………………………………………………………………………….. 

              Datum und Unterschrift Wehrführer                                                    Datum und Unterschrift Stadtbrandmeister 


