
 

 

 

 

F e u e r s i c h e r h e i t s w a c h d i e n s t 
 
 

Veranstaltung: 
 
Veranstaltungsort: 
 
 
Datum:                      Dienstbeginn:                  Uhr       Dienstende:                  Uhr 
 
Verantwortlicher/Hausmeister: 

 

Wachführer: 
 
Wachpersonal: 
 
 
Anmeldung Leitstelle:                    Uhr       Abmeldung Leitstelle:                     Uhr 

 

Überprüfung der Veranstaltung 
Zufahrten für die Feuerwehr frei ja nein 

Hauptzugänge und Notausgänge frei ja nein 

Notbeleuchtung ja nein 

Feuerlöscheinrichtung in Ordnung ja nein 

Rauchabzugseinrichtungen ja nein 

Feuermelde- und Alarmanlage in Ordnung ja nein 

 
Bei Beanstandungen Unterschrift des Verantwortlichen/Hausmeister: 
 
Datum, Unterschrift 

 

Besondere Vorkommnisse: 
 
 
 
 
 
 
 
 

Unterschrift Wachführer: 

 

 


