Anzeige zur Bestellung einer verantwortlichen Person
1. Angaben zur Schießstätte

Bezeichnung: 












Ort: 













Betriebserlaubnis: 











Eigentümer:












2. Angaben zur Person des Antragstellers

Der Antragsteller handelt in seiner Eigenschaft als:







Familienname, ggf. Geburtsname:









Vorname/n:






PLZ/Wohnort:












Straße/Haus-Nr.:





Telefon:




3. Verantwortliche Person

Als verantwortliche Person wird benannt:

Familienname, ggf. Geburtsname:









Vorname/n:






Geb. am:




PLZ/Wohnort:












Straße/Haus-Nr.:





Telefon:




Die Sachkunde wird nachgewiesen durch:








Der Sachkundenachweis ist als Anlage beigefügt.
Ort, Datum


Unterschrift: 

AntragstellerIn / BetreiberIn
4. Erforderliche Zuverlässigkeit (§ 5 WaffG)

Es sind gegen mich strafrechtliche Ermittlungsverfahren eingeleitet oder 
rechtskräftige Verurteilungen ausgesprochen worden:

 FORMCHECKBOX 
  keine

 FORMCHECKBOX 
  folgende

5. Persönliche Eignung (§ 6 WaffG)

Körperliche und geistige Mängel habe ich bzw. hatte ich
 FORMCHECKBOX 
  keine

 FORMCHECKBOX 
  folgende
Ich bin voll geschäftsfähig:
 FORMCHECKBOX 
  Ja

 FORMCHECKBOX 
  Nein

Die von mir gemachten Angaben sind vollständig und wahrheitsgemäß. Mir ist bekannt, dass unrichtige Angaben zum sofortigen Widerruf der Betriebserlaubnis führen können.

Ort, Datum


Unterschrift: 
verantwortl. Person

