
 

Auftrag zur Programmierung von Funkmeldeempfängern 

Feuerwehrtechnisches Zentrum 

Landratsamt Unstrut-Hainich-Kreis 

Fachdienst Brand-, Katastrophenschutz 

und Rettungsdienst 

Lindenhof 1, 99974 Mühlhausen 

Tel: +49 3601 801255 Fax: +49 3601 801299 

E-Mail: digitalfunk@uh-kreis.de 

Auftrag zur Programmierung 
von Funkmeldeempfängern 

 

Feuerwehrtechnisches Zentrum des Unstrut-Hainich-Kreises 

 

Auftraggeber 

Gemeinde:  

Organisation / FW:  

Name: 
(Ansprechpartner / Funktion) 

 

PLZ / Ort:  

 

Hiermit beauftrage ich die Programmierung folgender Technik: 
 

Artikel / Seriennummer 
Programmierung: 

Profil: Profilname, Schleife 1, Schleife 2, …… 

 
Profil 1:                                                    Profil 3: 

Profil 2:                                                    Profil 4: 

 
Profil 1:                                                    Profil 3: 

Profil 2:                                                    Profil 4: 

 
Profil 1:                                                    Profil 3: 

Profil 2:                                                    Profil 4: 

 
Profil 1:                                                    Profil 3: 

Profil 2:                                                    Profil 4: 

 
Profil 1:                                                    Profil 3: 

Profil 2:                                                    Profil 4: 

 
Profil 1:                                                    Profil 3: 

Profil 2:                                                    Profil 4: 

 
Profil 1:                                                    Profil 3: 

Profil 2:                                                    Profil 4: 

Bsp.:  Quattro XLSi / 123456  
Profil 1: FF, 88123, 88124                    Profil 3: BF, 88128, 88129 

Profil 2: GZ, 88123, 88124, 88125      Profil 4: RTW, 88130 
 

Sowie keine kostenfreie Programmiermöglichkeit besteht, gehen die Kosten der Programmierung und 

Aufwendungen zu Lasten des Auftraggebers bzw. der Gemeinde. Hiermit erkenne ich/wir die 

Kostenübernahme (d. Auftraggebers) an. 

 

Bestätigung 

 
    

 

 Ort Datum   Unterschrift    

 

Erledigungsvermerk durch Landratsamt 

  

Datum Unterschrift / Bemerkung 


