Antrag auf Erteilung einer Erlaubnis nach dem Waffengesetz

I. Angaben zur Person

Name, ggf. Geburtsname, Vorname

Geburtsdatum Geburtsort

Strale, Hausnummer, Postleitzahl, Ort

Kontaktdaten fir evtl. Rickfragen

Telefonnummer(n): email:

Il. Antrag auf

|:| Gelbe Waffenbesitzkarte flir Sportschiitzen

|:| Waffenbesitzkarte mit Erwerbsberechtigung |:| Erwerbsberechtigung in vorhandene WBK

|:| mit Munitionserwerbsberechtigung

Was fiir eine Waffe wollen Sie erwerben?

Nr. 1: Nr. 2:

Art der Waffe (nach NWR-Spezifikation) Art der Waffe (nach NWR-Spezifikation)

Kaliberbezeichnung Kaliberbezeichnung

SL-und Repetierflinten: Lauflange kirzer 60 cm oder langer 60 cm)]  SL-und Repetierflinten: Lauflange kirzer 60 cm oder langer 60 cm)

Bei halbautomatischen Langwaffen: Bei halbautomatischen Langwaffen:
Magazin:[_] fest [] wechselbar Magazin: [ fest ] wechselbar
Kapazitat: __ Patronen Kapazitat: __ Patronen
Bei halbautomatischen Schusswaffen: Bei halbautomatischen Schusswaffen:
Sieht die Waffe wie eine Kriegswaffe aus? Sieht die Waffe wie eine Kriegswaffe aus?
[lja [nein CLlja [ nein

Sind oder waren sie Mitglied in einer Organisation nach § 5 Abs. 2 Nr. 2 und 3 WaffG? Oija [ nein

verfassungsfeindliche oder verbotene Partei oder Organisation

Vorstrafen / laufende Ermittlungsverfahren: [ keine [ folgende :

Ort, Datum Unterschrift der Antragstellerin/des Antragstellers

Folgende Unterlagen sind beizufiigen:
o0 Bediirfnisnachweis (Kopie Jagdschein / Bediirfnisbescheinigung vom SchieBsportverband)

sowie bei Erstantrag
o Nachweis uiber Sachkunde
0 Nachweis sichere Unterbringung der Waffen
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