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Antrag auf Erstattung von Verdienstausfall im Feuerwehrdienst 

1. Feuerwehrangehöriger und Dienst:

Feuerwehrangehöriger:

Dienstart:

2. Verdienstausfall wird geltenden gemacht von / bis:

Bruttoarbeitsverdienst:  
AG Anteil Sozialversicherung:

Beginn Datum: 

Uhrzeit: 

Ende Datum: 

Uhrzeit: 

Beginn Datum: 

 Uhrzeit: 

3. Höhe des Verdienstausfalls

Ende Datum: 

Uhrzeit: 

Gesamt: 

Ich bitte das fortgezahlte Entgelt auf folgende Bankverbindung zu erstatten. 

IBAN:

Datum: 

Unterschrift 

4. Genehmigung des Leiters der Feuerwehr

Dem Antrag wird stattgegeben.

Datum: 
Unterschrift 

Hendrik Wandres
Linien

Hendrik Wandres
Linien


	Bruttoarbeitsverdienst AG Anteil Sozialversicherung: 
	Bruttoarbeitsverdienst AG Anteil Sozialversicherung_2: 
	Antragsteller: 
	Feuerwehrangehöriger: 
	Dropdown1: [Einsatz]
	Beginn Uhrzeit: 
	Beginn Datum: 
	Ende Datum: 
	Ende Uhrzeit: 
	Verdienstausfall Datum von: 
	Verdienstausfall Uhrzeit von: 
	Verdienstausfall Datum bis: 
	Verdienstausfall Uhrzeit bis: 
	Gesamtbetrag: 0
	IBAN: 
	Datum1_af_date: 


