Antrag auf
[] Erteilung [ ] Verlingerung [ | Erginzung einer Erlaubnis nach dem Waffengesetz

[| Waffenbesitzkarte (griin) § 10 Abs. 1 WaffG [] Européischer Feuerwaffenpass (EFP)
[|Erwerbsberechtigung in vorhandene WBK § 10 Abs. 1 WaffG ] Munitionserwerbsschein § 10 Abs. 3 WaffG
[ |Munitionserwerbsberechtigung § 10 Abs. 3 WaffG [ ] Waffenschein § 10 Abs. 4 WaffG
[ |Waffenbesitzkarte (gelb) fiir Sportschiitzen § 14 Abs. 4 WaffG [ ] Waffenschein § 28 Abs. 4 WaffG
[ |Waffenbesitzkarte fiir Erben § 20 WaffG [ ] Waffenbesitzkarte (rot) f. Sammler
1. Daten zur antragstellenden Person:
Familienname Vornamen ggf. Geburtsname
Geburtsdatum Geburtsort Geburtsstaat
Staatsangehorigkeit Telefon (mobil/Festnetz) E-Mail-Adresse
Ausweisdokument Nr. ausstellende Behorde In der Bundesrepublik wohnhaft (Monat/Jahr)
Personalausweis erstmals:
Reisepass ununterbrochen seit

Wohnort: (Strale, Hausnummer, Postleitzahl, Ort)

‘Wohnungen der letzten 10 Jahre, sofern vom aktuellen Wohnort abweichend

2. Wurde Ihnen bereits eine waffenrechtliche Erlaubnis oder ein Jagdschein erteilt?

[]Ja [ ] Nein

3. Welche Schusswaffen wollen Sie erwerben?  **Welche Waffen sollen in den EFP eingetragen werden?
Art Kaliber Hersteller/Modell* | Herstellungsnummer* Kategorie**
W-ID/T-ID*

* Sofern bekannt; bei Beantragung von Erwerbserlaubnissen ist i. d. R. nur Art und Kaliber erforderlich
**Bei Beantragung eines EFPs ist ein Lichtbild (45 mm x 35 mm im Hochformat) beizufiigen und alle Felder, einschliel. Kategorie auszufiillen.

b.w.




5. Nur ausfiillen fiir Waffenerwerb durch Erbfall: Von wem wurde/n Ihnen die Waffe/n vererbt?

Familienname, Vorname Anschrift Geburtsdatum Sterbedatum

6. Besitzt die beantragte Schusswaffe einen eingebauten SchalldAmpfer? []ja [ ]nein

7. Wie wollen Sie die Schusswaffen sicher aufbewahren?

Waffenschrank/-schrinke Sicherheitsstufe:
[ ] Nachweise z. B. Lieferschein, Fotos des Schranks und des Typenschildes sind beigefiigt.
[ ] Nachweise werden nachgereicht. [ ] Nachweise liegen bereits vor.

Lagerort [_] an Wohnanschrift/ [_] andere Anschrift:

8. Sachkundepriifung  Priifungszeugnis/Nachweis []ist beigefiigt [ ]liegt bereits vor.

[ ] ja,ich habe die Sachkundepriifung erfolgreich abgelegt am: Priifungsausschuss:

ich besitze die Sachkunde aufgrund [] einer bestandenen Jigerpriifung
[ ] einer bestandenen Sachkundepriifung als Sportschiitze
[ ] einer Gesellenpriifung fiir das Biichsenmacherhandwerk
[] einer Fachkundepriifung fiir das Waffengewerbe
[ ] einer anderweitigen Ausbildung als

[] nein, ich besitze noch nicht die Sachkunde, aber ich bin bereit, eine Sachkundepriifung abzulegen

9. Sind Sie mit den Vorschriften iiber Notwehr und Notstand (§§ 32,34 StGB) vertraut?

[] ja [] nein

10. Zuverlissigkeit und Eignung

Innerhalb der letzten fiinf Jahre wurden gegen mich strafrechtliche Ermittlungsverfahren eingeleitet oder rechtskriftige Verurteilungen
ausgesprochen

[ ] keine [] folgende:

Korperliche und geistige Miangel (z.B. schwere Formen von Sehschwiche (Angabe der Dioptrie links/rechts),
Fahruntiichtigkeit, Nachtblindheit, Eindugigkeit, Hirnverletzungen, schwere Herz- und Kreislauferkrankungen,
Zuckerkrankheit, Anfallsleiden, Geisteskrankheit, Alkohol-, Arznei- oder Drogenmissbrauch, Schwerhorigkeit, Taubheit,
Amputation, Lihmungen usw.) habe ich, bzw. hatte ich

[ | keine [] folgende:

11. Nur ausfiillen bei Beantragung eines WAFFENSCHEINS:

Welche Waffe wollen Sie auflerhalb Ihres befriedeten Besitztums fithren?
Waffenart Kaliber Hersteller/Modell Nummer/W-1D

Zu welchem Zweck soll die Waffe gefiihrt werden?
Bitte beifiigen: Ausfiihrliche Begriindung, Bediirfnisnachweis, Nachweis der Haftpflichtversicherung

Meine Angaben sind vollstindig und entsprechen der Wahrheit. Ich bin mit der elektronischen Speicherung meiner Daten fiir

Verwaltungszwecke einverstanden.
Unterschrift Datum Bei Minderjdhrigen: Erziehungsberechtigte
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