
Rapport über Hilfeleistung bei Schadenfall 

Feuerwehr / Ölwehr / Chemiewehr __________________________________________________ 

Schadendiensteinsatz 

 Strasse  innerorts 
 Bahn  ausserorts 
 Gewässer _____________  
 mit Brandbekämpfung 
 Benzin  Öl  Chemikalien 

Departement Bau Verkehr und Umwelt 
Abteilung für Umwelt 
Schadendienst 
5001 Aarau 

Datum Alarmzeit Uhr Schadenfall-Nr. 
PLZ Gemeinde Einsatzort 
Art der Hilfeleistung 
Ursache 
Schadstoff Leckmenge 
Verursacher 

Versicherung / 
Kontrollschild Unfallfahrzeug 

Sachbearbeiter Polizei 
Sachbearbeiter Pikett AfU 
Chemiefachberater 
Sachbearbeiter Gemeinde 
AdF, Öl-, Chemiewehr Anwesende von _______ bis _______ Uhr, total _______ Std. 
Ölwehrfahrzeug Einsatzzeit Std. 
Wechselladefahrzeug Einsatzzeit Std. 
Ölwehrcontainer Einsatzzeit Std. 
Mobile Fluss-Ölsperre Meter Tage 
Ölabscheider MOBA 74 Tage 
Chemiewehrfahrzeug Einsatzzeit Std. mit Vollschutz Std. ohne Vollschutz 
Messgruppenfahrzeug Einsatzzeit Std. 
Verbrauchsmaterial Sack Ölbinder "Land" Sack Ölbinder "Wasser" 

Meter Einweg-Öl-Sperre (Drizit, 3M, Rhodia-Sorb) 

Einsatzmittel der Feuerwehr  TLF  PF  PTF  ASF 

 MTF  ________  ________  ________ 

Sachschaden (Schätzung Einsatzleiter)  klein  mittel  gross 

Telefon / E-Mail für Rückfragen 
Bemerkungen 

Ort Datum Visum Kdt 
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