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Antrag zur Aufnahme in die 
Freiwillige Feuerwehr Hennef (Sieg) 

Ich bitte um die Aufnahme in die Freiwillige Feuerwehr der Stadt Hennef (Sieg) 

Einsatzabteilung      Jugendfeuerwehr  Unterstützungsabteilung 
Persönliche Daten

Name: 

Vorname: 

Straße: 

PLZ / Wohnort: 

Geb. Datum: 

Geb. Ort: 

Telefon-/Mobilnr: 

 Email : 

Persönliche Daten mind. eines(r) Erziehungsberechtigten bei Eintritt unter 18 Jahren 

Name:  

Vorname: 

Straße: 

PLZ / Wohnort 

Telefon-/Mobilnr: 

Email: 

Allergien, besondere Erkrankungen o.ä. 

Krankenkasse: 
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Führerscheinklasse: 

�A �A1 �B �BE � Klasse 3 (alt) �Klasse 2 (alt) 

�C �CE �C1 �C1E  �sonstige: 

Schule: 
(bei Aufnahme in die Jugendfeuerwehr)

Name und Ort der Schule:  

Berufliches: 

Beruf:  

Schulabschluss:  

Studium:    ☐ ja  ☐ nein Abschluss: 

Arbeitgeber: Name der Firma:  

Straße: 

PLZ/Ort: 

Ausgeübter Beruf am Standort der Löscheinheit: ☐ ja ☐ nein

Regelmäßige Arbeitszeit: von ca. Uhr bis ca. Uhr

Regelmäßige berufliche Wechselschicht ☐ ja ☐ nein

Regelmäßiger beruflicher Wochenenddienst ☐ ja ☐ nein

Mitgliedschaft in einer anderen Feuerwehr: ☐ ja   ☐ nein

wenn ja:  Eintrittsdatum: Austrittsdatum:

Name der Feuerwehr: Kreis:

Letzter Dienstgrad:   Letzte Funktion:

Mitgliedschaft in einem öffentlich-rechtlichen Dienstverhältnis der Gefahrenabwehr 
oder in  Organisationen nach § 18, 19 BHKG : ☐ ja ☐ nein

Organisation: Eintritt: Funktion: 

Bankverbindung: 

Kontoinhaber: Bankinstitut: 
IBAN:  BIC:  
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Einverständniserklärung: 

Ich erkläre mich damit einverstanden, dass Fotos und/oder Videos von mir auf der offiziellen 
Homepage der Freiwilligen Feuerwehr Hennef (Sieg) unter www.feuerwehr-hennef.de oder 
anderen öffentlichen Medien ausgestellt oder veröffentlicht werden. Die Erklärung kann 
jederzeit widerrufen werden, jedoch nicht rückwirkend. 

Datum  _____________________________________ 
Unterschrift der Antragstellerin bzw. des Antragstellers 

Einverständniserklärung der Erziehungsberechtigten: 
 (bei Aufnahme in die Jugendfeuerwehr) 

Ich erkläre mich damit einverstanden, dass Fotos und/oder Videos meines Kindes auf der 
offiziellen Homepage der Freiwilligen Feuerwehr Hennef (Sieg) unter www.feuerwehr-
hennef.de oder anderen öffentlichen Medien ausgestellt oder veröffentlicht werden. Die 
Erklärung kann jederzeit widerrufen werden, jedoch nicht rückwirkend. 

Datum  _____________________________________ 
Unterschrift mindestens einer(s) Erziehungsberechtigten 

1. Ich ermächtige hiermit die zuständige Kommunalverwaltung, in meinem Namen ein Führungszeugnis
gemäß § 30 BZRG zu beantragen und zu meiner Mitgliedsakte zu nehmen.

2. Ich versichere, dass ich nicht wegen einer der in § 21 Abs. 2 Nr. 1 bis 3 VOFF (Verordnung über das
Ehrenamt in den Freiwilligen Feuerwehren des Landes Nordrhein-Westfalen) genannten Taten,
insbesondere wegen Diebstahls und Unterschlagung oder wegen vorsätzlicher Brandstiftung oder
Körperverletzung, vorbestraft bin.

3. Ich versichere, dass ich für den Dienst in der Feuerwehr gesundheitlich tauglich bin. Ich leide
insbesondere nicht an einer Herz-/Kreislauferkrankung oder einer chronischen Atemwegserkrankung.

4. Ich versichere, dass ich über die Pflichten gemäß §§ 12, 13 VOFF NRW aufgeklärt wurde und diese
einhalten werde. Insbesondere verpflichte ich mich
• zum Bekenntnis zur freiheitlich-demokratischen Grundordnung im Sinne des Grundgesetzes
• meine Aufgaben unparteiisch und gerecht zu erfüllen und das Ehrenamt zum Wohl der

Allgemeinheit auszuüben
• die übertragenen Aufgaben uneigennützig nach bestem Gewissen und durch ein von

gegenseitigem Respekt sowie Beistand geprägtes Zusammenwirken wahrzunehmen
• über die mir bei oder bei Gelegenheit meiner ehrenamtlichen Tätigkeit bekannt gewordenen

dienstlichen Angelegenheiten Verschwiegenheit zu bewahren
• während der Zeit im Einsatzdienst an Veranstaltungen im Sinne des § 9 Absatz 1 Satz 3 des

Gesetzes über den Brandschutz, die Hilfeleistung und den Katastrophenschutz (BHKG NRW)
teilzunehmen und mich kontinuierlich gemäß § 32 Absatz 5 BHKG NRW fortzubilden.

5. Ich versichere die Vollständigkeit und Richtigkeit meiner Angaben im Aufnahmeantrag. Mir ist bekannt,
dass im Rahmen meines Dienstverhältnisses gemäß § 7 VOFF NRW eine Mitgliedsakte geführt und
aufbewahrt wird; diese kann elektronisch geführt werden und muss nach dem Ausscheiden aus der
Feuerwehr mindestens zehn Jahre aufbewahrt werden.



4 

Ich bin ausdrücklich damit einverstanden, dass meine hier angegebenen Daten und alle weiteren im 
Laufe des Dienstverhältnisses entstehenden Daten für die Zwecke der Personalverwaltung im Rahmen 
des Feuerwehrdienstverhältnisses gespeichert werden. Ich bin damit einverstanden, dass mein 
Führungszeugnis zur Mitgliedsakte genommen wird. Ich bin auch damit einverstanden, dass im 
Rahmen der gesundheitlichen Tauglichkeitsuntersuchung Gesundheitsdaten vom beauftragten Arzt 
erhoben und gespeichert werden und dass das Untersuchungsergebnis  zur Tauglichkeit im 
Feuerwehrdienst der Kommunalverwaltung mitgeteilt und von dieser gespeichert wird. 

Bin ich hiermit nicht einverstanden, kann dem Aufnahmeantrag nicht stattgegeben werden, da die 
gemäß § 7 VOFF NRW vorgeschriebene Führung der Mitgliedsakte und die Feststellung der nach § 8 
VOFF NRW vorgeschriebenen Tauglichkeit obligatorisch ist. 

6. Ich versichere, die Hinweise in diesem Aufnahmeantrag und die weiteren mir im Aufnahmegespräch
nach § 2 Absatz 3 VOFF NRW erläuterten besonderen Regelungen innerhalb der kommunalen
Feuerwehr verstanden zu haben und diese zu beachten.

7. Bei einem Wohnungswechsel in einen anderen Löschbezirk ist auch der Wechsel in die zuständige
Löscheinheit erforderlich, um den Dienst in der Einsatzabteilung weiter durchführen zu können.

8. Mir ist bekannt, dass ich mir durch die Teilnahme an Lehrgängen und Fortbildungen die für die
Wahrnehmung meiner Aufgaben notwendigen Kenntnisse und Fertigkeiten anzueignen und diese
durch regelmäßiges Üben zu vertiefen und zu vervollständigen habe. Insbesondere verpflichte ich mich,
alsbald an einer feuerwehrtechnischen Ausbildung, die die Grundausbildung (Modul 1 bis Modul 4),
einen Atemschutzgeräteträgerlehrgang sowie eine Grundausbildung im Umgang mit Gefahrstoffen
(ABC I) und einen Sprechfunklehrgang umfasst, teilzunehmen.

9. Bei einem Ausscheiden aus der Feuerwehr verpflichte ich mich zur Rückgabe aller während der
Mitgliedszeit erhaltenen Ausrüstungsgegenstände und ggfls. des Lehrmaterials. Die Rückgabe erfolgt
vollständig und in einwandfreiem Zustand. Bei Verlust oder bei mutwilliger Beschädigung verpflichte
ich mich zu Schadenersatz.

Ort, Datum 

Unterschrift Antragsteller(in)

Bei beantragter Aufnahme in die Jugendfeuerwehr bzw. Eintritt unter 18 Jahren: 

Unterschrift Erziehungsberechtigte(r)
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Das Aufnahmegespräch gemäß § 2 Absatz 3 VOFF NRW wurde durchgeführt. 

Dienstgrad, Vor- und Zuname, Funktion: 

Ort, Datum Unterschrift
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Untenstehendes ist nur vom Leiter der Feuerwehr auszufüllen: 

Aufnahme:   � ja � nein 

Aufnahmedatum:  

Zuweisung Einheit:  

Mitglieds- oder Dienstausweis-Nr.: 

Ort, Datum Leiter/-in der Feuerwehr

Probezeit � bestanden � nicht bestanden � Verlängerung 

von:   

bis:    

Ort, Datum Leiter/-in der Feuerwehr

Bemerkung: 
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