
Einsatzanforderung für den Sanitätsdienst bei Veranstaltungen
(Bitte spätestens sechs Wochen vor der Veranstaltung einreichen.)

Veranstalter:

Anschrift:

Ansprechpartner:

Telefon: E-Mail:

Veranstaltungsart:

Veranstaltungsort:

Beginn der Veranstaltung (Datum, Uhrzeit) Ende der Veranstaltung (Uhrzeit)

1. Tag

2. Tag

3. Tag

voraussichtliche Anzahl: a) Teilnehmer b) Zuschauer/Besucher

Gibt es behördliche Auflagen bezüglich des Sanitäts- und Rettungsdienstes?

Personal-/Materialanforderung

SanitäterInnen: inkl. Verpflegung 8,00 Euro pro Std. und Helfer
ohne Verpflegung 10,00 Euro pro Std. und Helfer

Einsatzfahrzeug (Standard): 50,00 Euro pro Tag

Krankenwagen lt. DIN (KTW): 150,00 Euro pro Tag

Sonstiges (RTW etc.) auf Anfrage

Erfolgt eine Verpflegung der eingesetzten HelferInnen durch den Veranstalter:

Ist am Veranstaltungsort ein Sanitätsraum vorhanden:

Ansprechpartner während der Veranstaltung: 

Name: Telefon:

Ort, Datum Unterschrift

per eMail an: bereitschaft@drk-wehr.de

Ansprechpartner DRK Ortsverein Wehr:
Kevin Frevel, Tel. (0 15 90) 19 92 693

Michaela Schmitz-Borsdorf, Tel. (0 26 36) 71 61

Stand: 20.04.2024 www.drk-wehr.de

Ortsverein Wehr e. V.
Bereitschaftsleitung
Kellerei 12
56653 Wehr
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