Kreis Steinburg

Der Landrat Antrag

Waffenbehdrde .

Viktoriastr. 16-18 Voreintrag

25524 ltzehoe S o rt
schutze

Name Vornamen
StraBe, Hausnr. PLZ, Wohnort
Geburtsdatum Festnetztelefon
E-Mail-Adresse Mobiltelefon

Ich beantrage als Besitzer einer bereits erteilten Standard-Waffenbesitzkarte (WBK griin) als
Sportschiitze den Voreintrag/zwei Voreintrage als Erlaubnis zum Schusswaffenerwerb. Hierflr

O lege ich meine WBK bei. O bitte ich um Ausstellung einer weiteren WBK.

Der Antrag begriindet sich durch mein schieBsportliches Bedirfnis. Dieses Bediirfnis mache ich fir
jede einzelne der beantragten Waffen mit der im Original beigefiigten Bedirfnisbescheinigung

des SchieBsportverbandes glaubhaft.

Es sollen diese Sportwaffen und ggf. Munition erworben werden:

*
Waffenart Kaliber Munitionserwerbsberechtigung als WBK-Vermerk

O Ja Diese Berechtigung ist nicht nétig, wenn alle
O Nein| Munition als Wiederlader hergestellt wird oder
eine andere Munitionserwerbsberechtigung (z.
O Ja B. fir eine kalibergleiche Waffe im Besitz, ein
Jagdschein oder ein entsprechender Munitions-
O Nein| erwerbsschein) existiert.

* z. B. Revolver, halbauto. Pistole/Blchse/Flinte, Vorderschaft-Rep.-Flinte, ...

Das Erwerbsstreckungsgebot von zwei Sportwaffen in sechs Monaten (gleich ob durch Voreintrage
oder Sportschitzen-Waffenbesitzkarte erworben) wiirde hiermit

O nicht ﬁberschritten.O Uberschritten, daher ist eine schriftliche Begriindung beigefiiqat,

aus der hervorgeht, warum eine Ausnahme vom Erwerbsstreckungsge-bot
fir den Erwerb einer dritten Waffe innerhalb eines halben Jahres er-teilt
werden sollte (z. B. bei einem Defekt eines Sportgerates, belegt durch
Bescheinigung des Blichsenmacher, Handlers oder Herstellers).

Die Datenschutzerklarung des Kreises Steinburg nach der Datenschutzgrundverordnung habe ich zur
Kenntnis genommen. Sie liegt 6ffentlich aus und wird auf Wunsch ausgehandigt und Gbersandt.
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