
Antrag auf Genehmigung einer Dienstreise Az.: 12600.526110
(Abteilung Feuerwehr – für Aus- u. Fortbildungsmaßnahmen

Eingang am: . . . . . . . . . . . .

Name, Vorname: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 
(FFw - Kamerad)

Ortsfeuerwehr : . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

beantragt eine Dienstreise am ……………..............................................................….

                                           von ……………..…………. nach: ……………………….....

Die Fahrt erfolgt

mit Dienstfahrzeug öffentlichem Verkehrsmittel Löschfahrzeug

privatem PKW - Begründung: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

ch bin Mitreisender bei Herrn / Frau*: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

Mitnahme weiterer Personen: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

Grund der Dienstreise: ………………………………………………………………………..

voraussichtliche Dauer von ………………….. bis …………………..
(Datum) (Datum)

. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
Datum / Unterschrift des Antragstellers

Zustimmung des Stadtwehrleiters*: JA NEIN* . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .. . . .
(Unterschrift)

Verfügung

1.   Die beantragte Dienstreise wird      genehmigt /       nicht genehmigt*.

2.   Bei Fortbildung: Die Teilnahme wird angeordnet.

3. Es ist ein öffentliches Verkehrsmittel /     das Dienstfahrzeug* zu benutzen.
Es kann der private PKW benutzt werden.

Das Vorliegen eines erheblichen dienstlichen Interesses für die Nutzung des Privat – 
Pkw wird anerkannt. Es wird die große Wegstreckenentschädigung gewährt
(0,35 € je km).

4. Erstattet wird die Reisekostenvergütung nach Kostenvergleich entsprechend den
Vorschriften des Bundesreisekostengesetzes.

5. Nach Beendigung der Dienstreise sind zur Berechnung der Reisekosten die
erforderlichen
Angaben zu machen (siehe Rückseite) und dem SG Ordnungsamt/ Brandschutz 
zuzuleiten.

. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 
Datum, Unterschrift des Stadtwehrleiters
* Zutreffendes bitte ankreuzen



NACH BEENDIGUNG DER DIENSTREISE - vollständig ausfüllen und dem Ordnungsamt
Stadt „Kemberg“ zuleiten

Datum der Dienstreise: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

Beginn und Ende des Dienstgeschäfts: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

Reiseweg (Orte angeben): . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

Fahrtkosten (Zug / Straßenbahn u.ä.) . . . . . . . . . . . . . . . .    Euro

Nebenkosten (z.B. Parkgebühren): . . . . . . . . . . . . . . . .    Euro

Zurückgelegte Wegstrecke bei Benutzung des privaten PKW:

. . . . . . . . . .  km  x 0,35 € (gr. WE) . . . . . . . . . . . . . . . . Euro

Ich versichere die Richtigkeit der Angaben:

. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
Datum / Unterschrift des Antragstellers

Die Auswertung der Dienstreise beim Dienstvorgesetzten ist erfolgt.

. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
(Unterschrift des Ortswehrleiters / Stadtwehrleiters)

REISEKOSTENABRECHNUNG
(gemäß Bundesreisekostengesetz )

Die Erstattung der Reisekosten soll auf Folgendes Konto erfolgen:

Bank:    ________________________________________________________________

IBAN: ________________________________________________________________

BIC: ________________________________________________________________

. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  . . . . . . . . . . . . . . . . . .  . . .
Datum / Unterschrift des Antragstellers
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