
FEDERATION NATIONALE DES CORPS DE SAPEURS-POMPIERS
DU GRAND-DUCHE DE LUXEMBOURG A.S.B.L.

ECOLE NATIONALE DES SAPEURS-POMPIERS
 

 
25, rue de la Wark 
L-9175 NIEDERFEULEN 

 : 81 81 41 
 
Préposé adj: Hubert SCHMIT
 

 81 81 41 / FAX 81 76 91
 
 

ANTRAG 
 

zur Teilnahme am_____________________Lehrgang 
 

wenn möglich, vom__________oder vom__________ 
 

Kantonalverband  Gemeinde  
Stammliste N°  Funktion/Grad  
Name  Vorname  
Geburtsdatum  Feuerwehr  
Geburtsort  Eintrittsdatum  
Beruf  Telefonnummer  
Nr + Straße  L- Wohnort  

Absolvierte Lehrgänge Lehrgang Nummer Absolvierte Lehrgänge Lehrgang Nummer  
    
    
    
    
    

Arbeitgeber Adresse des Arbeitgebers 
  

Ort und Datum Unterschrift des Kandidaten 
 
 

 

 
 
Unterzeichneter,_____________________________ Korpschef der Wehr ___________________________ 

bestätigt hiermit die Richtigkeit aller Angaben, und dass obengenanntes Feuerwehrmitglied die 
vorgeschriebene Grundausbildung für Feuerwehrleute absolviert hat. 
 
                Unterschrift des Korpschefs    
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