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Ausschreibung/Einladung 
 

für die Dienstliche Veranstaltung 
Waffen- und Schießausbildung mit Handwaffen der Bw  
der Kreisgruppe MITTELFRANKEN-SÜD am 15.10.2022 

 

das LKdo Bayern/ RegStTerrAufg Nord führt in Zusammenarbeit mit dem Reservistenverband, 

Kreisgruppe Mittelfranken Süd, am Standort ROTH eine Waffen-/ und Schießausbildung so 

durch, dass der Teilnehmende in der Erstausbildung die Handwaffen der Bw kennt und in der 

Wiederholungsausbildung diese beherrscht um in Vorbereitung auf das Schießen 

Handlungssicherheit zu gewährleisten. 
 

Leitung: 
• OTL d.R. Werner Ressel / OTL d.R. Würth Oliver 
•  Bediener AGSHP, gem.  Einteilung Leitender 
•  Stationsausbilder,  gem.  Einteilung Leitender 
 
  

Ort und Zeit: 
• 91154 Roth, Otto-Lilienthal-Kaserne,  

• Samstag, 15. Oktober 2022   07:00 – 16:00 Uhr 
• Meldekopf: Otto-Lilienthal-Kaserne, Truppenküche W54 

 
Geplante Stationen: 
-Ausbildung P8 
-Ausbildung G36 
-Ausbildung MG 3 / 5 
-Schießausbildung im AGSHP u AGSHP Evolution 
- evtl. Sonderstation (in Planung) 

Teilnehmer:  
 

  Reservistinnen und Reservisten aus Mittelfranken,  

  Obergrenze 50 Teilnehmer nach Eingang der Anmeldung. 

Verband der Reservisten der Deutschen Bundeswehr e.V. 
Geschäftsstelle Gunzenhausen, Schmalespanstr. 56, 91710 Gunzenhausen 

 

 

An alle Reservisten   
aus Mittelfranken  

 

 

Verband der Reservisten der 

Deutschen Bundeswehr e.V. 

Geschäftsstelle Gunzenhausen 

Dietmar | Eitel 

Organisationsleiter 

Schmalespanstraße 56 

91710 Gunzenhausen 

Tel. 09831 882944 

Fax 09831 882945 

Gunzenhausen@reservistenverband.de 

www.reservistenverband.de 
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Verpflegung: 
• Wird bereitgestellt. 

 
Anzug und Ausrüstung: 

-Feldanzug, Tarndruck gem. Zentralvorschrift A1-2630/0-9804, 

 Feldanzug Tarndruck allgemein, Kälte-/Nässeschutz sind 

 witterungsabhängig mitzuführen.  

 Gefechtshelm und Handschuhe sind mitzuführen.  

 Das Tragen privat beschaffter Ausrüstung / Bekleidung ist verboten. 

- Mund-/Nasenschutz FFP 2 Maske ist mitzuführen / zu tragen. 

 
Anmeldung:  
 
mit beigefügten Formblatt 8.13, ausschließlich an die Geschäftsstelle Gunzenhausen  

 Gunzenhausen@reservistenverband.de 
 
 

T.: Meldeschluss: Freitag, 26. September 2022, 14:00 Uhr 
 
Hinweis! 

 

Die Teilnahme an einer Handwaffenausbildung, ist für neu eingekleidete Reservisten,  
oder Reservisten, die 2021 u. 2022 an Waffenausbildungen nicht teilgenommen haben,  
Voraussetzung für künftige Schießen. z.B. am 12.11.2022. 
 
Teilnahmevoraussetzungen: 
- 1 G Regelung – Geimpft 

- Mund-/Nasenschutz FFP 2 Maske ist mitzuführen. 

  Berücksichtigung nach Eingang der Anmeldung. 
          
 
Das Hygienekonzept für die beorderungsunabhängige Reservistenarbeit (bu ResArb) des 
RegStTerrAufg Nord wird für diese Veranstaltung umgesetzt. 
Einzelheiten werden mit der Zuziehung vom FwRes Gunzenhausen Versand. 
 
Fahrkosten: 
Werden gemäß DVag Befehl RegSt Nord entsprechend der derzeit gültigen Fassung  
u. Genehmigung BwDlz geregelt. 
 

 

-Änderungen vorbehalten- 
 
 
Mit kameradschaftlichen Grüßen 
Im Auftrag  
 
 
gez. Dietmar Eitel 
Organisationsleiter 
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Öffentlich 

 Anlagen A2-1300/0-0-2 

 

Schutzbereich 3 
(wenn befüllt) 

8.13 Anmeldung für Dienstliche Veranstaltungen der Bundeswehr 

An: über: 

RegStTerrAufg Nord/FwRes GUN ROTH Geschäftsstelle Gunzenhausem 

Bezeichnung/Thema/Ort : Bdedienerausbildung AGSHP II Evulution 
 ------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------ ------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

Zeitraum von - bis/am : 15. Oktober 2022, 07:00 - 16:00 Uhr 

 
 ------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

Name :       Vorname:       DGrad:       
 ------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

KrsGrp :       RK:       
 ------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

PK (bei Gästen Geb-Datum)  :       PersNr:       
 ----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

Str. HausNr: :       
 ------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

PLZ, Wohnort :       
    ---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

Telefon   :                           E-Mail:          Fax:       
----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

Zuständiges Karrierecenter der Bundeswehr (KarrC Bw):       
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------ -------------------------------------- 
Gegen mich ist ein gerichtliches Strafverfahren oder ein polizeiliches/staatsanwaltschaftliches 
Ermittlungsverfahren anhängig.*  
Nein: ☐  
 

Ja* : ☐ seit (Datum) :      Grund:       Aktenzeichen Gericht/Staatsanwaltschaft:       
 
 ------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------ ------------------------------------------------------------------------------------- 

Ich bin in einem Strafverfahren verurteilt oder mit einer Maßregel der Besserung und Sicherung 
belegt worden.*  
Nein : ☐ 
 

Ja*: ☐ Grund der Verurteilung/Maßnahme:       Aktenzeichen Gericht/Staatsanwaltschaft:       Rechtskräftig seit:       
 

*Ich bin darüber belehrt worden, dass ich alle noch nicht getilgten oder noch nicht tilgungsreifen strafgerichtlichen Verurteilungen anzugeben habe. 
 

 

 

zusätzlich für Auslandsveranstaltungen: 

Geburtsort :       
 ------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------ 

Personalausweis- od. Reisepassnummer :       
 ------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------ 

Grenzübertritt Hinreise (Ort und Zeit) :       
 ------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------ 

Grenzübertritt Rückreise (Ort und Zeit) :       
 ------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------ 

Transportmittel :       

(KfzTyp, pol. Kennzeichen oder Fluglinie/FlugNr) ------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------ 

Hinweis: Gemäß der ZR A2-1300/0-0-2 dürfen Sie der Zuziehung nur Folge leisten, wenn Sie dienstfähig sind. 

     ,             

Ort, Datum, Unterschrift 


