Antrag Europadischer %

Feuerwaffenpass / ]
Import- & Exportgenehmigung

im Landkreis Mainz-Bingen MA' NZ BlNGEN

Kreisverwaltung

Kreisverwaltung Mainz - Bingen
Waffenbehérde
Georg-Riickert-Str. 11

55218 Ingelheim am Rhein

Fehlen Informationen und/oder Unterschrift kann dieser Antrag nicht weiter bearbeitet werden

Antrag auf

[J Ausstellung eines europiischen Feuerwaffenpasses (Ziffer | und Il auszufiillen)

[] als Privatperson [ als Waffenh&ndler

Bitte fiigen Sie dem Antrag ein aktuelles Passbild (Hochformat, heller Hintergrund, min. 45x35 mm) bei!
[J Antrag auf Verbringen von Waffen

(] als Privatperson

U] als Waffenhandler

[J in den Geltungsbereich der Bundesrepublik Deutschland (Ziffer | und Il ausfiillen)
[J aus dem Geltungsbereich der Bundesrepublik Deutschland (Ziffer | und IV ausfiillen)

I. Angaben zur antragstellenden Person

Name Geburtsname
Vorname/-n (Rufname bitte unterstreichen) Geburtsdatum
Geburtsort Staatsangehorigkeit

Name und Anschrift der Firma (bei Waffenhandler)

Anschrift (Strale, Hausnummer, PLZ, Ort)

Erreichbarkeiten, Angabe freiwillig (Telefon privat, Mobiltelefon, E-Mail)

Personalausweis-Nr./Pass-Nr. Ausstellungsdatum, ausstellende Behorde Gliltig bis
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Il. Europdischer Feuerwaffenpass

Schusswaffen, die in den Europdischen Feuerwaffenpass eingetragen werden sollen (max. 10 Stiick pro
Europdischen Feuerwaffenpass):

Art der Waffe Kaliber Hersteller Modell Hersteller-Nr. Kategorie
(z.B. Pistole, Repetierbiichse) (z.B. 9mm) (sofern vorhanden) (s. beigefugte
Anlage)

Erkldrung/Hinweise fiir Antragsteller des Europiischen Feuerwaffenpasses:

Ich bestédtige durch meine Unterschrift unter diesem Antragsformular, dass ich iiber die nachfolgenden
Bestimmungen unterrichtet bin:

1. Einer Erlaubnis nach § 32 Abs. 1 oder Abs. 1a bedarf es nicht fiir

e Jager, die bis zu drei Langwaffen nach Anlage 1 Abschnitt 3 der Kategorie C und die dafiir
bestimmte Munition im Sinne des § 13 Absatz 1 Nummer 2, Absatz 5 zum Zweck der Jagd
mitnehmen,

e Sportschiitzen, die bis zu sechs Schusswaffen nach Anlage 1 Abschnitt 3 der Kategorien B oder C
und die dafiir bestimmte Munition zum Zweck des SchieBsports mitnehmen,

e Brauchtumsschiitzen, die bis zu drei Einzellader- oder Repetier-Langwaffen nach Anlage 1
Abschnitt 3 der Kategorie C und die dafiir bestimmte Munition zur Teilnahme an einer
Brauchtumsveranstaltung mitnehmen,

sofern sie den fiir diese Waffe(n) ausgestellten Feuerwaffenpass besitzen und den Grund ihrer

Reise durch Vorlage einer Einladung zu einer Jagd-, Sport- oder Brauchtumsveranstaltung

nachweisen kdénnen.
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2. Dajedoch einige Mitgliedstaaten den Erwerb und Besitz bestimmter Schusswaffen verboten oder

von einer vorherigen Erlaubniserteilung abhangig gemacht haben und noch nicht alle

diesbeziiglichen Bestimmungen vorliegen, hat der Inhaber eines Feuerwaffenpasses vor dem
Reiseantritt bei den zustdndigen Behorden des jeweiligen Mitgliedstaates zu kldren, ob

o die zustindige Behérde des zu besuchenden Mitgliedstaates das Mitfiihren von Schusswaffen
von ihrer vorherigen Genehmigung (erforderlich z. B. bei Reisen nach Irland, Finnland und

Schweden) abhangig macht oder

e das Mitfiihren bestimmter, im Feuerwaffenpass eingetragener Schusswaffen verboten ist.

Ort, Datum

Unterschrift

Ill. Einfuhrgenehmigung in den Geltungsbereich der BRD

a.) Ich mochte folgende Waffen in den Geltungsbereich der BRD verbringen (Kopie der
Ausfuhrgenehmigung des Uberlassers beifiigen — sofern vorhanden):

Art der Waffe Kaliber Hersteller
(z.B. Pistole, (z.B. 9mm)

Repetierbiichse)

Modell

(sofern vorhanden)

Hersteller-Nr.

Kategorie
(A-C)

CIP-Priifzeichen

(ja/nein)

b.) Daten des Uberlassers, die fiir die Einfuhrgenehmigung benétigt werden:

Name

Vorname/-n

Geburtsdatum

Geburtsort

Name und Anschrift der Firma (bei Waffenhandler) bzw. Anschrift der Privatperson

Personalausweis-Nr./Pass-Nr. Ausstellungsdatum, ausstellende Behorde

Gultig bis
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c.) Daten des Transports:

Transport der Waffe(n) / Munition durch

[ Privatperson

O Waffenhandler

[ Spedition / Transportunternehmen

Name (der Privatperson / des Unternehmens)

Vorname/-n

Anschrift der Privatperson bzw. Anschrift des Unternehmens

Voraussichtliches Versanddatum

Voraussichtliches Einfuhrdatum

Ort, Datum

Unterschrift

IV. Ausfuhrgenehmigung aus dem Geltungsbereich der BRD

a.) Ich mochte folgende Waffen aus den Geltungsbereich der BRD verbringen (Kopie der
Einfuhrgenehmigung des Erwerbers beifiigen)

Art der Waffe
(z.B. Pistole,

Repetierbiichse)

Kaliber
(z.B. 9mm)

Hersteller

Modell

(sofern vorhanden)

Hersteller-Nr.

Kategorie
(A-C)

CIP-Priifzeichen

(ja/nein)

b.) Daten des Erwerbers, die fiir die Ausfuhrgenehmigung benotigt werden:

Name

Vorname/-n

Geburtsdatum

Geburtsort

Name und Anschrift der Firma (bei Waffenhandler) bzw. Anschrift der Privatperson
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Personalausweis-Nr./Pass-Nr. Ausstellungsdatum, ausstellende Behorde

Gultig bis

c.) Daten des Transports:

Transport der Waffe(n) / Munition durch

O Privatperson [ Waffenhandler [0 Spedition / Transportunternehmen

Name (der Privatperson / des Unternehmens) Vorname/-n

Anschrift der Privatperson bzw. Anschrift des Unternehmens

Voraussichtliches Ausfuhrdatum

Voraussichtliches Ankunftsdatum

Achtung: Kopie der Einfuhrgenehmigung des Einfuhrstaates beifiigen!

Ort, Datum Unterschrift
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