
Ersatz für das folgende Fahrzeug:

zusätzliches Fahrzeug

Digitalfunkausstattung vorhanden, Master-ID:

Name:

Telefon:

Datum:

Meldung über Indienstnahme eines Einsatzfahrzeuges

Angaben zum Fahrzeug

Digitalfunkausstattung

Datum der Indienststellung:

Gesamtmasse:

Angaben zur Indienststellung

Fahrzeugtyp2:

Baujahr:

Fahrgestellnummer:

Kfz-Kennzeichen:

Besatzung:

Bitte per E-Mail an digitalfunk@kreis-eic.de oder Fax an 03606 614400 senden!

Landkreis Eichsfeld
Rechts- und Ordnungsamt
Sachgebiet 32.3
Friedensplatz 8
37308 Heilbad Heiligenstadt

1z. B. "Feuerwehr" oder "Rettungsdienst"

2gemäß Norm zum Auslieferungszeitpunkt

Unterschrift:

E-Mail:

Funktion:

Verantwortlicher

Angaben zum Standort

Stadt/Gemeinde:

Ortsteil:

Einrichtung1:
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