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                                                                         04.02.2025 / Lo 

Ausschreibung zur DVag 

„Ausbildung Leitungs- und Funktionspersonal beim Schießen“  
am 15.03.2025 

DVag Nr.:  BY O17  

1. Lage: 

Die beorderungsunabhängige Reservistenarbeit leistet einen wichtigen Beitrag zur Stärkung 
des sicherheitspolitischen Bewusstseins in der Gesellschaft sowie zur Bindung aller 
Reservistinnen und Reservisten an die Bundeswehr. 

Die Kreisgruppe Deggendorf-Straubing-Bogen im Verband der Reservisten der Deutschen 
Bundeswehr e.V. (VdRBw) führt regelmäßige Weiterbildungsmaßnahmen mit Unterstützung 
der Bundeswehr durch. 

Am 15.03.2025 ist eine Aus- u. Weiterbildung Leitungs- u. Funktionspersonal beim Schießen 
mit Handwaffen, DVag BYO17 für Reservisten der Kreisgruppen Deggendorf-Straubing-Bogen 
vorgesehen. 

2. Auftrag: 

RegStTerrAufg Ost unterstützt die Aus- u. Weiterbildung Leitungs- u. Funktionspersonal beim 
Schießen mit Handwaffen, DVag BYO17, der Kreisgruppe Deggendorf-Straubing-Bogen und stellt 
hierzu die organisatorischen Rahmenbedingungen in personeller und materieller Hinsicht sicher. 

3. Durchführung: 

a) Absicht 

RegStTerrAufg Ost unterstützt mit FwRes Bogen die Kreisgruppe DEG-SR-BOG in der 

Vorbereitung, Durchführung - hier SP - und Nachbereitung der Aus- u. Weiterbildung Leitungs- 

u. Funktionspersonal beim Schießen mit Handwaffen am 15.03.2025, um so zum Erhalt der 

Fähigkeiten und Fertigkeiten von Reservistinnen und Reservisten beizutragen und zugleich 

deren Funktion als Mittler zwischen Bundeswehr und Gesellschaft zu stärken. 

b)  Organisation 

(1) Leitung:  nach Nennung VdRBw 

(2) Durchführung: gem. Einteilung Leitender 

(3) Federführung: FwRes Bogen 

(4) Teilnehmer:   Reservistinnen/Reservisten Kreisgruppe Deggendorf-Straubing- 

Bogen und anderer Kreisgruppen nach Anmeldung  

(5) Datum/Uhrzeit: 15.03.2025, 07:00 Uhr – 16:00 Uhr 

(6) Ort:  94339 Leiblfing, StOSchAnlage  

Verband der Reservisten der Deutschen Bundeswehr e.V. 
Geschäftsstelle Bogen, Bayerwaldstr. 36, 94327 Bogen 

 

 

 

Verband der Reservisten der 
Deutschen Bundeswehr e.V. 
Geschäftsstelle Bogen  

Christiane Loferer 
Organisationsleiterin mit Beauftragung 
Bezirk Niederbayern 
Bayerwaldstraße 36, 94327 Bogen 
Tel.  +49 9422 6326 
Fax  +49 9422 5435 
Mobil  +49 176 15317882 
Bogen@reservistenverband.de  
www.reservistenverband.de 
 
 
 
 

mailto:Bogen@reservistenverband.de
http://www.reservistenverband.de/
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(6) Ablauf:  gem. Anlage A  

(7) Anzug:  Feldanzug (Tarndruck) gem. Zentralvorschrift A1-2630/0-9804 

Gefechtshelm, Gehörschutz, Handschuhe, Schießbuch wenn 
vorhanden  

c)  Maßnahmen zur Koordinierung: 

(1) Anmeldung:   Meldung des Funktionspersonales und der Teilnehmer   

bis 24.02.2025, 09.00 Uhr 
     Die Meldung erfolgt mit Anmeldeformular (Anlage C) über den 

VdRBw, GeschSt BOGEN an FwRes BOGEN. 
     E-Mail: Bogen@reservistenverband.de   
     Für Rückfragen Tel.: 09422 6326 
 Teilnehmerzahl 

 - mind. 10 Reservisten / max. 30 Reservisten. 

(2) Meldekopf:     Eschlbach 80, 94339 Leiblfing, Aufenthaltsraum 
Standortschießanlage,  

(3) Auflagen:  - Während der Veranstaltung besteht Alkoholverbot! 
- Die DVag dient ausschließlich des Erhalts der Schießfertigkeit  
  der Teilnehmenden an HaWa und in Schießausbildungs- 
  konzepten, an denen die Teilnehmenden vor dem 10.08.2023 
  nachweislich durch eine Dienststelle der Bw ausgebildet  
  wurden. Als Nachweise gelten Schießbücher, Schießkladden, 
  Ausbildungsbefehle, ATN und andere schriftlich bestätigende  
  Dokumente. 

(4) Abrechnung der Fahrtkosten gem. Formblatt FwRes mit BIC / IBAN Nr. 

4. Einsatzunterstützung: 

a. Sanitätsdienstliche Unterstützung 

- Einsatz-Ersthelfer vor Ort / ziviler Rettungsdienst über Notruf 112. 

b. Verpflegung 

- gem. Anforderung FwRes Bogen an VpflABw RM 02 Bogen und  
  Serviceteam TrKü Bogen. 

5. Führungsunterstützung: 

(1) Erreichbarkeit Kreisgruppe DEG-SR-BOGEN:  Telefon:  09422 6326  
      Geschäftsstelle Bogen 
      FwRes Bogen    Telefon:  09422 808-3891 
(2) Erreichbarkeit  

            während der Veranstaltung über Handy  FwRes Bogen    0151 22586468 
 
Mit freundlichen Grüßen     
Im Auftrag 

 
gezeichnet      Anlagen:    
   
Loferer Christiane     Anlage A, Gedachter Verlauf   
Organisationsleiterin Bogen mit Bea Bezirk NDB Anlage C, Vordruck Anmeldung DVag  
Stabsfeldwebel d.R.     Anlage C-A, Vordruck Anmeldung RK 

mailto:Bogen@reservistenverband.de
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Anlage A, Zeit- und Ablaufplan für DVag Nr. BY O17 (Entwurf)  
Datum / 
Zeit 
15.03.2025 

Kenn-Nr. Thema  U  
/  
P 

Dfg 

06:00 Uhr 
 Vorbereitung DVag  

- Aufbau Meldekopf  
- Vorbereitung Unterlagen  
- Ausschilderung 

P FwRes 
BOG 

07:00 Uhr 
 Eintreffen der Teilnehmer/Unterstützungskräfte  

- Regelung Verwaltungsangelegenheiten   
- Begrüßung durch FwRes BOG  
- Aufbau der Stationen 

P FwRes 
BOG 

07:30 Uhr  Antreten durch Gesamtleitenden   
- Bekanntgabe Ablauf  
- Einweisung in die Ausbildung 
- Abmarsch zum Ausbildungsort  

P VdRBw 
 
FwRes 
BOG  

08:00 –  

11:00 Uhr 
 

 

          009 
009 1999 

 
 
 
 
 

         009 
009 2302 
009 2002 

Unterricht Leitungs- u. Funktionspersonal 
- Sicherheitsbestimmungen  
- Grundlagen 
- Führen der Schießkladde  

Einweisung ATV DINGO 2 
- HptFw Burson und 2 Soldaten 

Parallelausbildung Schießen 
- Schulschießen P8-S-1, P8-S-2(WÜ)  
- Schulschießen G36-S-1 bis -S-9(WÜ) 
Hinweis: Durchführung Kreisgruppe LA 

U
/ 
P 

VdRBw 

FwRes 
BOG 

12:00 – 

13:00 Uhr 

 
Mittagsverpflegung 

 VdRBw 

11:00 –  

15:00 Uhr 

          009 
009 1999 

 
 
 
 
 

         009 
009 2302 
009 2002 

Unterricht Leitungs- u. Funktionspersonal 
- Sicherheitsbestimmungen  
- Grundlagen 
- Führen der Schießkladde  

Einweisung ATV DINGO 2 
- HptFw Burson und 2 Soldaten 

Parallelausbildung Schießen 
- Schulschießen P8-S-1, P8-S-2(WÜ)  
- Schulschießen G36-S-1 bis -S-9(WÜ) 
Hinweis: Durchführung Kreisgruppe LA 

U 
/ 
P 

VdRBw 

 

FwRes 
BOG 

15:00 –  

16:00 Uhr 

 Abschlussantreten 
- Auswertung 

Nachbereitung 
- Rückgabe AGSHP / Fernmeldematerial 
- Organisatorische Maßnahmen 

P VdRBw 
 
FwRes 
BOG 

16:00 Uhr 
 

Ende der DVag Nr. BY O17 P FwRes 
BOG 
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Datenschutzhinweis für Veranstaltung 

 
Für die Erhebung der Daten ist der Verband der Reservisten der deutschen Bundeswehr 
e.V., Charlottenstraße 35, 10117 Berlin, verantwortlich. Die mit dieser Anmeldung von 
Ihnen freiwillig übermittelten personenbezogenen Daten (Name, Vorname, 
Kommunikationsdaten, Unterschrift sowie ggf. selbst hinzugefügte Daten) werden auf 
Grundlage von Art. 6 Abs. 1a DSGVO zum Zwecke der Durchführung dieser 
Veranstaltung erhoben. Mit der Übermittlung der Anmeldung erklären Sie sich mit der 
Datenerhebung einverstanden. Sie erklären außerdem, dass ggf. zusätzlich aufgeführte 
Teilnehmer sich ebenfalls mit der Datenerhebung einverstanden erklärt haben und 
diesen Datenschutzhinweis zur Kenntnis genommen haben. 

Sofern es notwendig ist, werden wir Ihre personenbezogenen Daten an Dritte, lediglich 
zur Durchführung der Veranstaltung, weitergeben. Zum Kreis der evtl. Empfänger 
gehören insbesondere die Betreiber des Veranstaltungsortes, hier:  

- GS Bogen zur Erstellung von Anmeldelisten,  

- Weitergabe der Meldedaten an FwRes Bogen und Landshut zur Erstellung von 

Zuziehungen, Teilnehmerlisten, Fahrkostenanträgen,  

Statusprüfung der Teilnehmer 

 

 

Sie gestatten die Aufnahme Ihrer personenbezogenen Daten in ggf. zu erstellende 

Teilnehmerverzeichnisse bzw.- listen, die am Veranstaltungsort ausliegen. 

Die Daten werden gelöscht, sobald sie für den Zweck ihrer Verarbeitung nicht mehr 
erforderlich sind bzw. bei Ablauf gesetzlicher Aufbewahrungsfristen. 

Ihr Einverständnis zur Datenerhebung können Sie jederzeit widerrufen. Sie sind 
außerdem berechtigt, Auskunft zu den bei uns über Sie gespeicherten Daten zu 
beantragen sowie diese Daten berichtigen, einschränken, löschen oder übertragen zu 
lassen. 

Sie können unseren Datenschutzbeauftragten unter 
www.reservistenverband.de/datenschutz   erreichen. Ihnen steht des Weiteren ein 
Beschwerderecht bei einer für den Datenschutz zuständigen Aufsichtsbehörde zu. 

Ende der Informationspflicht. 

 
 

 
 

http://www.reservistenverband.de/datenschutz


Öffentlich 

 Anlagen A2-1300/0-0-2 

 

Schutzbereich 2 
(Schutzbereich 3, wenn 3. und/oder 4. mit „Ja“ beantwortet) 

8.13 Anmeldung für Dienstliche Veranstaltungen der Bundeswehr 

An: über: 

Fw Res Bogen VdRBw, GS Bogen 

1. Bezeichnung/Thema/Ort : Ausbildung Leitungs- und Funktionspersonal beim Schießen 
 ------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------ 

Zeitraum von - bis/am : 07.00-16.00 Uhr, 15.03.2025 
 ------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- ----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

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

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

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

Straße, Hausnummer: :       
 ------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------ 

Postleitzahl, Wohnort :       
  ------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- ----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

Telef E-Mail:  :       
 ------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------ 

Zuständiges Karrierecenter der Bundeswehr (KarrCBw):       
---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- ---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------5. 

2. Zusätzliche Angaben für Dienstliche Veranstaltungen im Ausland: 

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

Personalausweis- oder Reisepassnummer :       
 ------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------ 

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

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

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

---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- ---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------5. 

3. Gegen mich ist ein gerichtliches Strafverfahren oder ein polizeiliches/staatsanwaltschaftliches 
Ermittlungsverfahren anhängig 

Nein: ☐ 

Ja: ☐ seit (Datum):        Grund:       

 Aktenzeichen Gericht/Staatsanwaltschaft:       
 
 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- ----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- ---------------------------- 

4. Ich bin in einem Strafverfahren rechtskräftig verurteilt oder mit einer Maßregel der Besserung und Sicherung 
belegt worden* 

Nein: ☐ 

Ja*: ☐ Grund der Verurteilung/Maßnahme:       

 Aktenzeichen Gericht/Staatsanwaltschaft:        Rechtskräftig seit:       
---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- ---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- --------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

5. Hinweise: 
- Mir ist bekannt, dass ich gemäß der Allgemeinen Regelung (AR) „Die Reserve“ A2-1300/0-0-2 der 

Zuziehung nur Folge leisten darf, wenn ich dienstfähig bin. 
- Bei Dienstlichen Veranstaltungen (DVag) im Rahmen der Waffen- und Schießausbildung, der 

Gefechtsausbildung oder der Ausbildung/dem Werfen von Handgranaten ist zwingend die Rückseite 

auszufüllen! 

 
     ,      ,       

Ort, Datum, Unterschrift 

 

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

  



Öffentlich 

A2-1300/0-0-2 Anlagen  

 
6. Erklärung zur Beorderungs- und Heranziehungssicherheitsüberprüfung (BeoHSÜ) 

 

☐ Die BeoHSÜ wurde eingeleitet. 

☐ Die BeoHSÜ ist positiv abgeschlossen. 
-------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- --------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- ------------------------------------ 

 
7. Erklärung zum Ausbildungsstand: 
 
Ich wurde gemäß dem neuen Schießausbildungskonzept bzw. den Vorgaben der AR „Schießausbildung mit 

Handwaffen“ A2-222/0-0-4751 ausgebildet: Ja ☐ Nein ☐ 

 
Hiermit erkläre ich, dass ich die Schießausbildung gemäß der AR „Schießen mit Handwaffen“ A2-222/0-0-4750 

an den nachstehend aufgeführten Handwaffen erfolgreich absolviert habe: 

 

☐ Pistole P8 

☐ Gewehr G36 

☐ Maschinengewehr MG3 

 
Darüber hinaus erkläre ich, dass ich an folgenden Waffen eine theoretische Einweisung sowie eine praktische 
Ausbildung erhalten und die Abgabe des „scharfen Schusses“ vollzogen habe: 
 

☐ Panzerfaust 3 

☐ Granatpistole 40mm 

☐ Maschinengewehr MG5 

☐ Maschinenpistole MP7 

☐ Granatmaschinenwaffe Infanterie 

 
 

Zusätzlich erkläre ich, dass ich an der Ausbildung an der Handgranate gemäß der AR „Handgranaten, die 

Granatpistole 40 mm“ A2-222/0-0-4743 erfolgreich teilgenommen habe:  

Ja ☐ Nein ☐ 

 

     ,      ,       

Ort, Datum, Unterschrift 
----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- ------------------------------------ 

 

Auszufüllen beim Dienstantritt 

 

Ich bestätige mit meiner eigenhändigen Unterschrift, dass die oben gemachten Angaben wahrheitsgemäß 

weiterhin sachlich richtig und vollständig sind. Es haben sich 

☐ keine 

☐ folgende Änderungen ergeben: 

      

Ich bin darüber belehrt worden, dass unrichtige oder unvollständige Angaben strafrechtliche und disziplinare 

Folgen nach sich ziehen können. 

 

 

     ,      ,       

Ort, Datum, Unterschrift 

 


