Antrag auf Erteilung einer Erlaubnis

zum Fihren einer Schreckschuss-, Reizstoff- und Signalwaffe mit dem Zulassungszeichen

Kleiner Waffenschein (§ 10 Abs. 4 S. 4 WaffG)

Angaben zur Person

Name, ggf. Geburtsname Akademische Grade/Titel (freiwillige Angabe)

Vorname(n) (Rufnamen unterstreichen)

Geburtsdatum Geburtsort Staatsangehorigkeit

Stral3e, Hausnummer

Postleitzahl, Wohnort

fur Ruckfragen bin ich erreichbar unter der Telefon- / Handynummer:

Sind oder waren sie Mitglied in einer Organisation nach § 5 Abs. 2 Nr. 2 und 3 WaffG? Oja O nein
verfassungsfeindliche oder verbotene Partei oder Organisation

Vorstrafen / laufende Ermittlungsverfahren: [dkeine [ folgende:

Hinweis:
Auch erlaubnisfreie Waffen (Schreckschuss-, Reizstoff- und Signalwaffen) und Munition missen in einem
abschlieBbaren Behaltnis (z.B. Geldkassette) getrennt voneinander aufbewahrt werden (§ 36 WaffG).

Ort, Datum Unterschrift der Antragstellerin/des Antragstellers

Kreispolizeibehoérde Lippe
Dez. ZA1/2

Bielefelder Stral3e 90
32758 Detmold
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