Durch den Antragsteller auszufullen =  Einreichung an FWI beider Basel

FEUBIWENI: e
Feuerwehr Typ: U Statzpunktfeuerwehr U Loéschgruppe
U Verbundsfeuerwehr O ABC-Wehr
Q Ortsfeuerwehr a Olwehr
U Betriebsfeuerwehr O s
Adresse: Rechnungsadresse:
Kontaktperson: Telefon/Mobile:
E-Mail
Antrag neue Geréate: TPH 900
TPM 700
Bemerkungen zu Antrag:
Ort, Datum: e Unterschrift: e,

(Mit der Unterzeichung werden samtliche Bedingungen aus dem Betriebsreglement POLYCOM BL
anerkannt). Bezug Betriebsreglement via polycom@bl.ch
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Feuerwehr-Inspektorat

POLYCOM — Gerateprogrammierung

Feuerwehr:

U Antrag genehmigt:
4 Antrag abgelehnt:

Programmierung:

Kostenteiler:
Beschaffungskosten

Programmierungskosten
(Erstprogrammierung inkl.)

Betriebskosten
Unterhaltskosten
Reparaturkosten

Bemerkungen:

Werner Stampfii
Feuerwehr-Inspektor BL

Original:

Kopie:

Durch das FWI/AMB auszufullen

................................................. Antrag vom:
BemMErKUNG: s
BeMErKUNG: e
FlOt .

Antragsteller FWI-BL AMB-BL
a a a N O
a a a N O
Q a a N O
Q a a N O
Q a a N O

Manuel Spinnler
Leiter Technik und Logistik
Feuerwehr-Inspektorat beider Basel

Melanie Brack*
Produkteverantwortliche

ABC-/Olwehr
* Unterschrift nur nétig bei ABC-,
* bzw. Olwehr

- Service-Center POLYCOM-BL

* Antragsteller

* FWI beider Basel
- AMB (nur bei Antrag durch ABC-, bzw. Olwehr)

Graubernstrasse 18

4410 Liestal
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Durch den Provider POLYCOM-BL auszufillen

FEUBIWENT: e

Gerateprogrammierung ausgefuhrt:

D= 1 0] o TS

Details:

Antrag vom:

Gerate-Typ

RFSI-Nr.

Alias

Flotte und Serviceklasse

Visum Provider POLYCOM BL:

Original:

Kopie:

* FWI beider Basel

* Antragsteller
« Service-Center POLYCOM-BL

- AMB (nur bei Antrag durch ABC-, bzw. Olwehr)

Graubernstrasse 18

4410 Liestal

Tel. 061 927 11 11

feuerwehr@bgv.ch
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