Ubungskonzeption —Fachdienst im Katastrophen- | per E-Mail:

schutz bkr@anhalt-bitterfeld.de

Grundlage:  Richtlinie zur Durchfithrung von Ubungen im Brand- und Katastrophenschutz (Ubungsrichtlinie)
RdErl. des M1 vom 10.03.2023 -43.12-14603-1 (MBI. LSA S. 119)

Zutreffendes ankreuzen! Angaben sind notwendig, Zeilen soweit erforderlich ausfullen! - Vordruck: Stand 03/2025 -

Kennwort der Ubung:

Ubender FD KatS

[ FD Kats: | I
[] Landkreis Anhalt-Bitterfeld | ]

Trager desFD im KatS

O | |

Zeitpunkt der Ubung

Datum:[____ | von[___ JUhrbisca. [ Uhr

Ort; Objekt

Stadt / Gemeinde/ OT:| |
StraRe, Nr. :| |
Objektbezeichnung | |

Eigentumer: [ | |

Bezeichnung

[] Die schriftliche Zustimmung ist als Anlage 1 beigefiigt.

Leiter der Ubung/
Verantwortlicher
des FD

Funktion: [] FDLKatS [] KBM/stellv. [l

Name: | | Vorname: | |
Wohnort: | |

Telefon: | | E-mail: | |

Ubungsart/-ziel
geman Anlage 1
0.9. Ubungsrichtlinie

[] Alarmierungsiibung (Uberpriifung der Alarmierungspléne sowie der Frist bis zur
Herstellung der Arbeitsbereitschaft/ Handlungsbereitschaft)

[0 Marschiibung (Uberpriifung und Festigung vorbereitender und marschtypischer
Handlungen gem. Ziffer 1 der Anlage)
[ Planiibung (Vorbereitung der Fihrungskrafte auf ihre Aufgaben im Einsatz
entsprechend ihrer jeweiligen Fuhrungsebene)
[ Einsatziibung
[ Festigung und Vervollkommnung von Fahigkeiten und Fertigkeiten der

der Fiihrungs- und Einsatzkréfte sowie an der Ubung beteiligten Behorden
und Einrichtungen

[0 zusammenwirken verschiedener Einheiten und Fachdienste
[ Festigung und Vervollkommnung fachtechnischer Féhigkeiten und
Fertigkeiten von Einsatzkréften in der sicheren Beherrschung von Geréten
D Rahmenibung (Uberpriifung der Handlungssicherheit und des Zusammen-
wirkens der Fihrungskrafte ohne real handelnde Einsatzkréfte)

Beteiligte Kréafte
und Mittel

FD/FF/Behorde/Organisation Mittel Krafte (Anzahl)

Sofern weitere Kréafte und Mittel teilnehmen, werden sie auf einem gesonderten Blatt aufgefuihrt.




Einsatz I:I Alarmierung durch Leitstelle tiber Sirene auf vorherigen Anruf des Ubungsleiters

Fernmeldemittel [ Alarmierung durch Leitstelle iber Funkmeldeempfénger (DME) und Alarmierungsapp auf
vorherigen Anruf des Ubungsleiters

O sprechfunk zwischen Leitstelle und Einsatzstelle tiber TMO - Sprechgruppe:

O Sprechfunk an der Einsatzstelle tiber TMO - Sprechgruppe:

O Sprechfunk an der Einsatzstelle tiber DMO — Sprechgruppe:

Inanspruchnahme [ Die Inanspruchnahme von Sonderechten und der Einsatz von blauem Blinklicht und

von Sonderechten Einsatzhorn i.S. des §§ 35 u. 38 StVO wird zur Erreichung der Ubungszweckes angeordnet.
gemal Nr. 4 [ pie Inanspruchnahme von Sonderechten und der Einsatz von blauem Blinklicht und Einsatz-
der o.g. Ubungsrichtlinie horn i.S. des §§ 35 u. 38 StVO wird zur Erreichung der Ubungszweckes nicht angeordnet.
Materiell-technische [ Finanzielle Sicherstellung durch Trager des FD im KatS

Sicherstellung [ Finanzielle Sicherstellung durch Landkreis Anhalt-Bitterfeld

(nur bei Ubungen des Kreisbrandmeisters / der unteren Katastrophenschutzbehérde)
Finanzielle Unterstiitzung durch Beteiligte
Finanzielle Unterstiitzung durch Objektnutzer / Objekteigentimer

Tausch Technik- und Ausriistung durch FTZ Landkreis Anhalt-Bitterfeld
(Stuckzahl in folgender Zeile /bei Notwendigkeit auf gesonderten Blatt auffihren)

OO0

Medizinische Absicherung durch [] Hilfsorganisation

Einsatz von Rauchgasimitation durch [ ] Nebelmaschine / durch [] Imitationskorper

Imitations- und

) . ) Einsatz von Verletztendarsteller
Simulationsmittel

O
O
O
[ Ein Feuer wird nicht angeziindet und unterhalten.
O

Einsatz von
Léschmitteln

Einsatz von Wasser

[ uber Hydranten aus dem Rohrnetz der Trinkwasserversorgung
Hinweis: Abstimmung mit Wasserversorgungsunternehmen erforderlich!

[ aus einem Gewasser / Hinweis: Anzeigepflicht nach § 8 Abs. 3 Nr. 3 WHG
an den Landkreis Anhalt-Bitterfeld / Umweltamt, untere Wasserbehorde
erforderlich!

D Sonstige Wasserentnahme: |

[0 Einsatz von sonstigen Léschmitteln

Art, Menge: [
Sicherheitsvor- Es gelten u.a. die DV im Brand- und Katastrophenschutz und die Unfallverhiitungs-
kehrungen vorschriften der Unfallkassen in den jeweils geltenden Fassungen.
O
Beobachtereinsatz O kBMm/stellv. [] Untere KatS-Behérde [] Trager FD KatS ][

Ausgangslage und

Lageentwicklung [ Als Anlage beigefiigt.

Unterschriften:

Leiter / Verantwortlicher | |

der Ubung Datum Dienststellung Unterschrift
Bestéatigung [ |

Leiter FD KatS Datum Dienststellung Unterschrift
Bestatigung des Tragers | |

des FD im KatS Datum Dienststellung Unterschrift
Anlagen: Zustimmung des Grund- bzw. Objekteigentiimers

(Bei Notwendigkeit gem.

Zustimmun Trinkw. rversorgungsunternehmen i ichtigter
0.2, RAEH. beigefiigt) ust ung des asserversorgungsunternehmens bei beabsichtigte

Wasserentnahme aus dem Trinkwasserversorgungsnetz
Anzeige bei der unteren Wasserbehdrde bei Benutzung eines Gewassers

Beschreibung der Ausgangslage und Lageentwicklung
Grafischer Teil
Finanzierungsplan

O0000 OO

Zur Durchfiihrung der o.g. Ubung bestehen keine Einwande (Unterschriften):

Landkreis Anhalt-Bitterfeld /
Kreisbrandmeister bzw.
untere KatS Behodrde

Datum Dienststellung Unterschrift

Landkreis Anhalt-Bitterfeld

FB BKR Datum Dienststellung Unterschrift
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