Zurick an das

Landratsamt Traunstein
SG 5.35 -Waffenrecht-
Postfach

83276 Traunstein

ANTRAG AUF ERTEILUNG EINER

UNBEDENKLICHKEITSBESCHEINIGUNG
gemal § 34 Abs. 2 der 1. Verordnung zum Sprengstoffgesetz (1. SprengV)

Name, ggf. Geburtsname:
Vorname(n):

Geburtstag:

Geburtsort:

Anschrift (Str. PLZ, Ort):

Geburtsname der Mutter:

Waffenbesitzkarte/n ausgestellt: [ ] nein
[lja

Ausstellungsbehorde:

Art der Erlaubnis/se:

Jagdschein ausgestellt: [ ] nein
[lja
Ausstellungsdatum:
gultig bis:
Art der Prifung: [ ] Vorderlader [ ] Handbéller
[ ] Wiederlader [ ] Standbéller
[ ] Kanone []

Prufungstermin:

(ort, Datum) (Unterschrift des Antragstellers)



